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Biopsievorrichtung zur Entnahme von Gewebeproben unter Vakuum. 

Die Erfindung betrifft eine Biopsievorrichtung, bestehend aus einem Handsttlck mit 
Antriebselementen, in das eine Biopsienadel eingelegt wird, wobei ein Teii des Uber das 
Handstuck hinausragenden Teiis der Biopsienadel mit seinem Probeentnahmeraum in 
das zu untersuchende Gewebe einschie&bar ist und die zu untersuchende 
Gewebeprobe mittels Unterdruck in die Offnung des Probeentnahmeraums eindringt 
und anschliefcend mittels einer langsbeweglichen Probeabtrenneinrichtung abgetrennt 
und in einem weiteren Schritt die Probe aus dem Probeentnahmeraum entnommen 
wird. 

Aus der GMS 202 04363.0 ist bereits ein Verfahren und eine Vorrichtung zum 
Herausschneiden von Gewebe bekannt, bei der unter Vakuum einf I uss das Gewebe in 
einen Probeentnahmebereich der Biopsienadel angesaugt wird. Bei dieser Einrichtung 
wird das Gewebe uber die stumpfe Langskante des Probeentnahmeraums durch den 
Unterdruck angesaugt und das Gewebe dringt je nach Festigkeit unterschiedlich tief in 
den Probeentnahmeraum ein. Da die Kanten des Probeentnahmeraums stumpf sind, 
wird das Gewebe gewissermaSen Uber die Kanten gebogen und soweit wie mOglich in 
den Probeentnahmeraum eingezogen. Das eigentliche Herausschneiden der Probe, die 
in den Probeentnahmeraum eingesaugt wird, erfolgt Uber eine die Biopsienadel aufcen 
umgebende Schneideinrichtung, die Uber den Probeentnahmeraum der Hohlnadel 
langsbeweglich rotierend geschoben wird. Die herausgetrennte Probe wird zunachst in 
der Nadel gelagert und mittels der Schneidhulse gehalten. Nach Herausnahme der 
Nadel aus dem Gewebe und der danach folgenden Offnung des Probeentnahmeraums 
wird die Probe herausgeblasen, indem der Vakuumerzeuger zum Erzeuger von 
Druckluft verwendet wird. Urn in der Hohlnadel ein Vakuum zu erzeugen ist in das 
HandstUck, in das die Hohlnadel verschiebbar integriert ist, diese Qber eine flexible 
Leitung mit einem im Handstuck angeordneten Vakuumerzeuger verbunden. 

Bei der bekannten Biopsieeinrichtung, dringt die zu entnehmende Gewebeprobe mit 
Druckunterstutzung je nach Gewebestruktur unterschiedlich tief in den 
Probeentnahmeraum der Biopsienadel ein und wird anschlieliend mittels der 
Schneidkante an der Probeabtrenneinrichtung der Schneidhulse, die als koaxiale HUlse 
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die Nadel umgibt, in Langsrichtung abgetrennt. Bei normalem Gewebe arbeitet diese 
35 bekannte Methode zuverlassig. Bei hartem und/oder zahem Gewebe ist hingegen die 
Probeentnahme nicht zufriedenstellend, da das Einlegen, bzw. Einziehen der Probe in 
den Probeentnahmeraum ungenugend ist. Das FUllvolumen im Probeentnahmeraum 
genugt nicht den Anforderungen; der Grund hierftlr konnte sein, dass bei zahem 
und/oder hartem Gewebe gewissermaSen durch die Langskanten das Gewebe wie 
40 eine Brucke den Einzugsraum uberbrtlckt und nur geringfugig Gewebe in den 
Probeentnahmeraum eindringt. 

Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, die Probeentnahme so zu gestalten, dass 

• auch bei hartem und/oder zahem Gewebe die Probeentnahme den pathologischen 
Anforderungen in Bezug auf GrfiSe und gewebearchitektonischem Aufbau entspricht, 
d.h. der Fullungsgrad des Probeentnahmeraums soilte hierfur stets gleichbleibend und 
unabhangig von der Struktur des Gewebes sein. Weiterhin soil die Steuerung der 
Antriebe so gestaltet sein, dass sie den Sicherheitsanforderungen genugt. 

50 Die erfindungsgemafce LSsung besteht darin, dass die beiden Langsseitenkanten des 
Probeentnahmeraums 71 als Schneiden ausgebildet sind und die Schneiden wahrend 
und/oder nach Offnen des Probeentnahmneraums mehrmalig durch Bewegen der 
Biopsienadel geringfQgig vor und zuruck bewegt werden, wobei die seitliche 
Schnittwirkung insbesondere durch den angelegten Unterdruck in der Biopsienadel 

• unterstutzt und damit eine seitliche Auftrennung des Gewebes ermSglicht und erst 
danach durch Betatigung der Abtrenneinrichtung die Probe vollstandig herausgetrennt 
wird. 

Durch die kurzzeitige Vor- und ZurUckbewegung der Biopsienadel wird das Gewebe 
60 unter Einfluss des Unterdrucks gegen die Schneidkante gezogen und dadurch ist 
infolge des hin und her bewegten Probeentnahmeraums ein seitliches Auftrennen des 
Gewebes gegeben, so dass das Gewebe nach dem Auftrennen leichter in den 
Probeentnahmeraum eingezogen werden kann. Ein guter Fullungsgrad im 
Probeentnahmeraum ist dadurch auch bei hartem und/oder zahem Gewebe 
65 zuverlassig gegeben, d.h. die Gewebeprobe entspricht in GrdSe, Gewicht und in ihrer 
Struktur den geforderten Bedingungen. Die Ruttelbewegung kann je nach Konstruktion 
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des Antriebes mit dem Offnen beginnen und wahrend des gesamten Offnungsvorgangs 
andauern. Dies begQnstigt das Einlegen der Probe in den Probeentnahmeraum unter 
Vakuum, da das seitliche Auftrennen des Gewebes von distal nach proximal verlauft. 
70 Aber auch ein kurzzeitiges RUtteln nach Offnen des Probeentnahmeraums bringt die 
angestrebte Wirkung. Die RUttelbewegung zum seitlichen Auftrennen des Gewebes 
kann auch wahrend des Offnens und danach erfolgen. 

Wird insbesondere wahrend der RUttelbewegung, bzw. wahrend des gesamten 
Vorgangs der Probeentnahme zusatzlich Druck von auBen angelegt, so wird die 
75 Schnittwirkung der Schneidkante bzw. der Schneiden wahrend der RUttelbewegung 
zusatzlich verstarkt. Dieser AuRendruck kann z.B. durch Anpressen des 
Ultraschallkopfes oder sonstiger Kompressionseinrichtungen erzeugt werden. 

Da es sich bei den Biopsienadeln urn Einmalartikel (Wegwerfteile) handelt, muss die 
so Ausbildung der Schneidkanten kostengUnstig und einfach sein. Dies wird dadurch 
erreicht, dass z.B. ein Teii (T1) der Wandstarke des Probeentnahmeraums 
herausgefrast oder sonstwie entfernt wird. So wird der Innenradius durch eine 
senkrecht stehende Kante in den AuSenradius UberfUhrt, d.h. die Schneide wird durch 
die Au&enwand und die Innenkante gebildet. 
85 Der Hub sowie die Anzahl der Vorwarts- und RUckwartsbewegungen der Biopsienadel 
ist Qber programmierbare Vorgaben im Mikroprozessor einstellbar um optimale 
Ergebnisse zu erhalten. Im Allgemeinen hat sich ein Hub von 2 mm und eine 5-fache 
^^RUttelbewegung bewahrt. 

90 Die RUttelbewegung selbst wird dadurch erzeugt, dass der Antriebsmotor fUr die 
SchneidhUlse und das Spannen der Spannvorrichtung dazu benutzt wird, Uber die 
GewindehUlse der Schneideinrichtung den Biopsienadeltrager und darUber den 
Spannschlitten gegen_eine kurze Spiralfeder zu Ziehen, die zwischen dem Basisblock 
und dem Spannschlitten angeordnet ist. 

95 Sobald das Zahnrad der Gewindespindel jedoch gegen die Gewindespindelmutter 
anlauft, wird die Drehrichtung des Motors umgesteuert und die Spiralfeder drUckt den 
Spannschlitten zurUck. Ein mit der SchneidhUlse verbundenes Rohr, dessen Bund an 
einer Halterung zu Anlage kommt sorgt dafUr, dass die SchneidhUlse nicht beliebig 
nach rechts wandern kann (Offnungsstellung), sondern diese Zugbewegung eingeleitet 
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do wird. Eine 5-malige Wiederholung der Vor- und Ruckwartsbewegung urn 2 mm hat sich 
als besonders vorteilhaft erwiesen. 

Durch diese einfache Konstruktion kann der Antriebsmotor fQr das Offnen und 
SchlieSen der SchneidhQIse, sowie fur das Spannen der Biopsienadel fur die 
Ruttelbewegung genutzt werden, was nicht nur die Einsparung weiterer 

05 Antriebsaggregate bedeutet, sondern auch eine gedrangte Bauweise zula&t. 

Die Steuerung der Antriebsmotoren durch Geber, die auf den Antriebsmotoren 
angeordnet sind und die Signale an einen programmierbaren Mikroprozessor liefern ist 
deshalb besonders geeignet, weil die zeitliche Folge und die Langenbewegung der 
einzelnen Aggregate von VakuunWDruckerzeuger oder SchneidhQIse durch 

P%Zahlvorgang exakt gesteuert werden kann. Diese Umdrehungs-Zahlvorgangssteuerung 

^^ist auch deshalb besonders vorteilhaft, weil sowohl Vorwarts- als auch 
RUckwartsbewegung der einzelnen Elemente durch Umsteuerung der Antriebsmotoren 
machbar sind. Lediglich beim Spannvorgang der Biopsienadel, der Uber den 
Antriebsmotor fur die Schneideinrichtung erfolgt, wird die Positionsmessung Uber 

15 Fotozellen dem Mikroprozessor mitgeteilt. 

Aus SicherheitsgrUnden sind die Programmschritte „Spannen" und „Auswurf der Probe" 
mit einer Verzogerungsschaltung versehen. Somit muss der Aufruf dieser 
Programmschritte bewusst eingeleitet werden. 

Beim SchlieSen der SchneidhUlse wird diese ca. 2 mm Uber die SchlieSposition hinaus 
20 zur Nadelspitze hin bewegt urn anschlieSend zurUck in die SchlieSposition gefahren zu 

• werden. Dadurch wird sichergestellt, dass die Gewebefasern vollstandig durchtrennt 
werden und nicht in den Hohlraum zwischen Biopsienadelspitze und SchneidhQIse 
eingeklemmt werden. 

.25 
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Nachfolgend ist ein AusfQhrungsbeispiel an Hand von Zeichnungen naher beschrieben. 
Es zeigt: 

Fig. 1 Biopsievorichtung mit gefiffnetem Gehausedeckel (perspektivisch) 

Fig. 2 HandstQck mit den darin angeordneten Teilen der Biopsievorrichtung 
(ohne Gehauseboden und Deckel) und austauschbare Biopsieeinheit; 
(perspektivisch abgehoben) 

Fig. 3 Langsschnitt A - A durch die Biopsienadel in Fig.1 





Fig. 3a Langsschnitt A - A durch die Biopsienadel in Fig. 1 (wie Fig. 3) proximaler 
Teil (vergrtSSert) 

Fig. 3b Vergr6£erung des Ausschnitts A in Fig. 3a 

Fig. 3c VergrSSerung des Ausschnitts B in Fig. 3a 

Fig. 4 Querschnitt B - B in Fig. 3 (linker Gehauseteil) 

Fig. 5 Querschnitt C - C in Fig. 3 (rechter Gehauseteil) 

Fig. 6 rechter Gehauseenddeckel (Innenselte) mit integriertem Mikroschalter 

Fig. 7 Vorderseite des Bedienungspanels 

Fig. 8a Baslsblock in X-Achse gesehen von vorne (perspektivisch) 

Fig. 8b Basisblock in X-Achse gesehen von hinten (perspektivisch) 

Fig. 9a Gehausefeste Einheiten der Biopsievorrichtung ohne Gehausedeckel 
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und Boden im ungespannten Zustand 

Fig. 9b Verrasteinrichtung im ungespannten Zustand (Schnitt A - A) 

Fig. 10a Wie Fig. 9, jedoch Spannschlitten in gespannter Position 

Fig. 10b Wie Fig. 9a, jedoch in verriegeltem Zustand 

Fig. 11a Biopsienadelspitze Seitenansicht 

Fig. 1 1 b Langsschnitt durch Fig. 11a (Probeentnahmeraum gedffnet) 

Fig. 1 1 c Wie Fig. 11b, jedoch (Probeentnahmeraum halb gedffnet) 

Fig. 1 1d Wie Fig. 1 1 b (Probeentnahmeraum mittels Schneidhulse verschlossen) 

Fig. 11e Schnitt A - A in Fig. 11a 

Fig. 11f Schnitt B - B in Fig. 11a 

Fig. 1 1g VergrdSerung der Schnittkante bei A 

Fig. 12 Biopsienadeltrager mit eingepresster Biopsienadel/Schneidhtllse und 
Kunststoffteil (von unten, urn ca. 90° gedreht, perspektivisch) 

Fig. 13 Vakuum-/Druckvorrichtung, Einbau und Antrieb (von hinten gesehen, 
perspektivisch) 

Fig. 14a Vakuum-/Druckvorrichtung mit auf den Spritzenboden aufgesetzten 

Kolben (Ausgangsstellung fur Vakuumerzeugung und Endsteilung fur 
Druckerzeugung, teilweise aufgeschnitten) 

Fig. 14b Vakuum-/Druckvorrichtung mit zuruckgezogenem Kolben; Endsteilung 
des Vakuumhubs (teilweise aufgeschnitten) 
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200 Fig. 14c Freigabe der Beltiftungsbohrung;(Spritzenkolben Uber BelUftungsbohrung 
zurUckgefahren; Druckausgleichsstellung, teilweise aufgeschnitten) 

Fig. 1 4d Schnitt A - A durch die Gewindespindel in Fig. 1 4c 

205 Fig. 15 Basisblock und Biopsienadel/SchneidhQIse, vorbereitet fQr die BestUckung 
mit Fotozellen und Mikroschalter fQr die 1st Wert-Erfassung 

»Im Gehauseinnenraum eines HandstUckes 1 sind alle fQr die DurchfUhrung einer 
Vakuumbiopsie erforderlichen Vorrichtungen integriert (Fig.1), so dass keine Kabel oder 
Leitungen vom Gehause des HandstUcks zu weiteren externen Versorgungs- 
vorrichtungen erforderlich sind. Das HandstUck 1 stellt somit eine komplette 
Vakuumbiopsievorrichtung dar, die nach alien Richtungen frei beweglich ist. Aus dem 
distalen Gehauseenddeckel 6 ragt der distale Teii der hohlen Biopsienadel 2 mit der sie 
215 koaxial umgebenden SchneidhQlse 3 heraus, der zur Entnahme der Gewebeprobe 
verwendet wird. Meist wird zu Beginn der Biopsie eine KoaxiaikanUle in das Gewebe 
gesetzt, in die dieser Teii der Biopsienadel 2 mit SchneidhUlse 3 eingebracht wird. 
AuSerhalb des rechten proximalen Gehauseenddeckels 7 ist ein Verbindungseiement 4 
gefQhrt, z.B. ein durchsichtiger, flexibler Schlauch, der die parallel zur Biopsienadel 
Jfff^angeordnete Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung 5 mit dem Innenhohlraum der 
Biopsienadel 2 verbindet. Das hohle Verbindungseiement 4 ist in unmittelbarer Nahe 
des Gehauseenddeckels 7 angeordnet. Die in einem Biopsienadeltrager 37 
angeordnete Biopsienadel mit SchneidhUlse und weiteren Elementen bildet mit dem 
Verbindungseiement 4 und der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung 5 ein leicht nach 
225 oben herausnehmbares sowie einlegbares Element 20, das nach Bedarf gewechselt 
wird (Fig. 2). Hierzu wird der Gehausedeckel 10 gefiffnet. Wie insbesondere Fig. 2 
zeigt, ISsst sich die Biopsievorrichtung in Teile, die fest mit dem Gehause verbunden 
sind (desinfizierte Teile), und in ein herausnehmbares Element 20 (steriler Teii)) 
gliedern. Wahrend die mit dem Gehause fest verbundenen Teile lediglich desinfiziert 
Z30 werden, wird das herausnehmbare Element 20 steril verpackt angeliefert und je nach 
Bedarf , vor allem bei jedem neuen Patienten, erneuert. 




Im nachfolgend beschriebenen AusfUhrungsbeispiel ist die Vakuum- 
/Druckerzeugungsvorrichtung parallel zur Biopsienadel angeordnet. Im Rahmen der 
Erfindung kann jedoch die Vakuum-ZDruckerzeugungsvorrichtung auch in der Achse der 
235 Biopsienadel oder des Handsttlcks liegend angeordnet sein; auch bedarf es keines 
eigenen Verbindungselementes, wenn sie z.B. unmittelbar auf das Ende der 
Biopsienadel aufgesetzt ist. 

Zwischen dem iinken und dem rechten Gehauseenddeckel 6, 7 befindet sich ein 
240 Gehauseunterteil 9 und ein in den Gehauseenddeckeln schwenkbar gelagerter 
Gehausedeckel 10 mit einem Verschlussriegel 11. Uber Zuganker oder Schrauben, die 
teilweise in einen Basisblock 8 eingeschraubt sind, wird der Gehauseunterteil 9 
Jzwischen die Gehauseenddeckel 6, 7 eingeklemmt, bzw. mit dem Basisblock 8 
verbunden. Der Gehausedeckel 10 ist Uber eine in den Gehauseenddeckeln 6, 7 
245 befestigte Achse schwenkbar verbunden. Der Gehausedeckel 10 wird vor dem Betrieb 
der Biopsieeinrichtung geschlossen; die Innenkontur des Geh^usedeckels entspricht 
der AuBenkontur des spater genauer beschriebenen Biopsienadeltragers 37. Etwa im 
Zentrum des Gehauseinnenraumes, ist der Basisblock 8 angeordnet, der mit dem 
Gehauseunterteil z.B. Qber Fixierelemente und/oder Qber eine Schraubverbindung fest 
250 verbunden ist. Mit dem Basisblock 8, der sich nicht nur in der Langsachse von der Mitte 
nach links, sondern auch Uber die gesamte Querfiache erstreckt, sind die 
Antriebselemente far die Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung 5, die SchneidhQIse 3 
und die Spanneinrichtung fQr den Spannschlitten 28, auf dem der Biopsienadeltrager 
|37 aufgesetzt ist, verbunden. Weiterhin weist der Basisblock 8 eine nach oben offene 
255^ Halterung 36 fur die Biopsienadel/SchneidhUlse und ein weiteres Einlegeelement 62 fUr 
die Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung auf. 

Zur Beschreibung der Lage der einzelnen Elemente, sowie der Lage der Einzeiteile, 
insbesondere im Gehauseinnenraum, wurde in Fig. 1 ein Koordinatenkreuz 
eingezeichnet, wobei der Koordinatenmittelpunkt des Koordinatensystems im Zentrum 
260 des Basisblocks 8 (Fig.1) liegt. Danach gelten fQr die nachfolgende Beschreibung und 
fQr die AnsprUche far die Richtungsangaben in Richtung der X-Achse gesehen als links 
(distal) und entgegengesetzt der X-Achse gesehen als rechts (proximal). FQr die 
Qbrigen Koordinaten gilt in Richtung der Y-Achse als oben, entgegensetzt der Y-Achse 
als unten und in Richtung der Z-Achse als hinten und entgegengesetzt der Z-Achse als 




• 



1 

w 



265 vorne (Fig. 1). Das Koordinatensystem teilt den Geauseinnenraum und die Ubrigen 
BezQge also in links und rechts, in vorn und hinten sowie oben und unten auf. 
Unter Bezug auf diese Festlegungen befinden sich etwa im unteren, vorderen, linken 
Gehauseteil des Gehauseinnenraumes die gemeinsamen Antriebseinrichtungen 106 fur 
die Spanneinrichtung und die Schneidhulse sowie im unteren, hinteren, linken 
270 Gehauseteil die Antriebseinrichtung 105 (Fig. 13) fur die Vakuum- 
/Druckerzeugungsvorrichtung 5. Im unteren, rechten Teil ist die Energieversorgung fUr 
die Antriebsmotoren und die sonstige Elektrik untergebracht, wie z.B. fur die Steuer- 
und/oder Uberwachungselemente; vorzugsweise werden hierfUr Batterien Oder ein Akku 
111, z.B. eine 7,2V-Lithium-lonen-Batterie, 1 Ah verwendet. Der vordere, rechte, obere, 
Uber dem Batterieraum liegende Gehauseinnenraum wird weitgehend ftlr den 
1 Spannschlitten 28 mit Verriegelungsteil genutzt (Fig. 5); der mit einem Block 26, der 
Teil des Basisblocks 8 ist, verbunden ist. Der Batterieraum ist nach oben durch eine 
Trennplatte 114 abgedichtet. 

Im obersten, vorderen Teil des Gehauseinnenraums ist ein in die U-f6rmige, nach oben 
280 offene Einlegehalterung 36 des Basisblocks 8 und in die nach oben zeigenden, 
beidseitig des Spannschlittens 28 angeordnete Lasche 40 einlegbarer und 
herausnehmbarer Biopsienadeltrager 37, in dem die 

Biopsienadel/Schneidhulseneinheit mit Antriebsteilen drehbar gelagert ist, der Uber 
nahezu die gesamte Lange des Handstucks reicht, angeordnet. Der Biopsienadeltrager 
285 ist, wie spater beschrieben, mittels des Spannschlittens langsverschieblich. Dies 
bedeutet, in nicht gespanntem Zustand liegt die linke Stirnflache des 
► Biopsienadeltragers 37 nahezu am linken Gehauseenddeckel 6 an, in gespanntem 
Zustand die rechte Stirnflache am rechten Gehauseenddeckel 7. ..Nahezu der 
gesamten Lange,, bedeutet, dass der Biopsienadeltrager mindestens urn den Betrag 
290 kUrzer ist, ais der Gehauseinnenraum far den Spannvorgang benotigt wird. Betragt der 
Spannweg des Spannschlittens z.B. 20 mm so muss sich der Biopsienadeltrager 
mindestens urn diesen Betrag verschieben lassen. Im Allgemeinen liegt der Spannweg 
zwischen 15 und 25 mm, je nach verwendeter Biopsienadel. Daher ist es zweckmassig, 
den Innenraum auf den grSfctmSglichen Spannweg plus einige mm auszulegen. 
295 Die Spannvorrichtung (rechts, vorn liegend) selbst, besteht aus einem auf einem 
Bolzen 30 gefuhrten Spannschlitten 28, wobei der Bolzen in den Block 26 des 
Basisblocks 8 einschraubbar ist. Der Bolzen 30 wird proximalseitig von einer 
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Spiralfeder 31 umgeben. Auf der distalen Seite des Spannschlittens ist eine weitere 
kurze Spiralfeder 124 auf dem Bolzen 30 angeordnet. Diese kurze Spiralfeder sttitzt 

300 sich einerseits am Block 26 und andererseits an einer Innenlippe 122 distalseitig im 
Spannschlitten ab. Auf der gegenUber liegenden Seite (proximalseitig) der Lippe des 
Spannschlittens sttitzt sich die Spiralfeder 31 ab. Die Verrastvorrichtung (sh. 
Insbesondere Fig. 9b und 10b) des Spannschlittens ist an dem Block 26 befestigt . Im 
oberen, hinteren, rechten Gehauseinnenraum ist die Vakuum- 

305 /Druckerzeugungsvorrichtung 5 mit Teilen des Antriebs untergebracht; der 
Antriebsmotor mit Reduktionsgetriebe far die Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung 
befindetsich im linken, unteren, hinteren Bereich des Gehauseinnenraumes. 

• Der Gehausedeckel, das Gehauseunterteil, die Gehauseenddeckel sowie der 
Basisblock bestehen vorzugsweise aus Aluminium. 
310 Das Handstuck 1 besteht, wie bereits beschrieben, aus einem Gehause, das aus 
einem Gehauseunterteil 9 mit seitlich unterschiedlich hochgezogenen Wanden, dem 
Gehauseunterteil angepassten Gehausedeckel 10 mit langsverschieblichem 
Verschlussriegel 1 1 und den beiden Gehauseenddeckeln 6, und 7 gebildet wird. Das 
Gehauseunterteil ist mit den beiden Gehauseenddeckeln uber Zuganker oder 
315 Schrauben, z.B. aus Eisen verbunden, die teilweise unmittelbar in den Basisblock 8 
eingeschraubt werden. Das Gehause ist ca. 200 mm lang, die Gehauseenddeckel 
haben etwa quadratischen Querschnitt, ca. 40 x 40 mm, (Fig. 2). Der Gehausedeckel 
10 ist um eine Achse 104 verschwenkbar, die in den Gehauseenddeckeln 6, 7 befestigt 

• ist; hierzu dienen in den Gehauseenddeckeln die Bohrungen 14. Die Nase 12 des 
Verschlussriegels 1 1 ist in die Ausnehmung 45 des Basisblocks 8 zum VerschlieSen 
des Gehausedeckeis einschiebbar. Der linke Gehauseenddeckel 6 weist im oberen, 
vorderen Teil eine nach oben offene U-formige Durchfuhrung 13 fur den nach vorne 
herausragenden Teil der Biopsienadel/Schneidhtllse 2, 3 und der darauf angeordneten 
FUhrungsrolle 81 auf. Der hintere Gehauseenddeckel 7 weist zwei nach oben offene, U- 
325 fOrmige Durchfuhrungen 15, 16 auf. Die Durchfuhrung 15 korrespondiert mit der 
Durchfuhrung 13; sie nimmt das Ende des auf die hohle Biopsienadel aufgesetzten 
querschnittsrunden Kunststoffteils 47 auf. In die Durchfuhrung 1 6 wird ein Stutzen 63 
der Vakuum/Druckerzeugungsvorrichtung eingelegt (Fig. 2). Ein in das Kunststoffteil 47 
eingesetztes, weiteres Kunststoffteil 112 weist einen Zapfen 17 auf, der zur 
330 Verbindung des Verbindungselements 4 mit dem Ausflussstutzen 64 der Vakuum- 



• 

11 

I 



/Druckerzeugungsvorrichtung dient. Der Innenhohlraum der Biopsienadel ist Qber das 
ebenfalls hohle Verbindungselement 4 durchgangig mit dem Hohlraum der Kolben- 
/Zylinderanordnung und dem Hohlraum der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung 
verbunden. Die Verbindungen sind derart gestaltet, dass in das System weder Luft von 
;5 au&en eindringen kann, noch bei Uberdruck Luft nach auBen ausstr5men kann; die 
Verbindungsstellen sind also luftdicht. Wie insbesondere Fig. 6 zeigt, ist in die 
DurchfUhrung 16 des Gehauseenddeckels 7 auf der unteren Seite ein Mikroschalter 18 
integriert, dessen Schaltstift 19 in die DurchfUhrung hinein ragt. 

Sobald der Stutzen 63 der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung in die DurchfUhrung 
w eingelegt wird und der Gehausedeckel geschlossen ist, wird der Schaltstift 1 9 des 

Mikroschalters 18 nach unten gedrUckt und der Mikroschalter 18 gibt die Stromzufuhr 
j^T frei. In die Durchfuhrungen 97, 98 des Gehauseenddeckels kSnnen die Anschlusse zum 

Anschluss eines Ladegerat eingebaut werden. 

An der vorderen Seite des Gehauseunterteils 9 ist eine Flache 113 fUr das an dem 
t5 Gehause befestigte Bedienungspanel (Fig. 7) mit den Bedien- und 
Oberwachungselementen vorgesehen . Das am Gehause zu befestigende 
Bedienungspanel 57 ist als eigenes Bauteil ausgebildet, das beispielsweise auf die 
Flache 113 des Gehauseunterteils 9 aufgeklebt wird. Uber Leitungen ist dieses 
Bedienungspanel 57 mit weiteren elektronischen Bauteilen, die im Gehause 
50 angeordnet sind, sowie mit der Stromversorgung verbunden. Von den mit dem 
Bedienungspanel verbundenen elektrischen/elektronischen Bauteilen ist insbesondere 

» die in den Raum 39, der unterhalb der Abdeckung 46 liegt, angeordnete Platine zu 
erwahnen. Auf der Platine ist ein programmierbarer Mikroprozessor sowie weitere 
elektronische Bauteile angeordnet. Mittels des Mikroprozessors wird die spater 
55 eingehend beschriebene halbautomatische Ablaufsteuerung gesteuert. Das 
Bedienungspanel beinhaltet vor allem Schalter zum Bedienen und Dioden fur die 
Kontrolle. Aus einer Aussparung 65 im Gehauseunterteil und dem Bedienungspanel 
ragt die Betatigungstaste 88 fUr die mechanische Auslosung des gespannten 
Spannschlittens heraus; 
so Bei der Gestaltung der Bedien- und Oberwachungselemente wurde darauf geachtet, 
dass zwischen dem Spannvorgang des Spannschlittens und dem AusUJsen des 
Spannschlittens einerseits, und andererseits der DurchfUhrung der Biopsie, wie dem 
Heraustrennen der Probe, sowie insbesondere der Probeentnahme durch Auswurf der 




Probe, unterschieden wird. Dementsprechend ist die Betatigungstaste 88 (AuslSser) fQr 
den Spannschlitten nach rechts und die das Spannen des Spannschlittens auslosende 
Spanntaste 90 nach links gesetzt worden. Die fQr das DurchfUhren der Biopsie 
vorgesehene Programmtaste 89 liegt mittig. Ebenfalls mittig liegen die KoritroMleuchten 
fQr Reset, DurchfUhrung der Biopsie und Auswurf der Probe, nach Offnen des 
Probeentnahmeraums. Durch DrUcken der Programmtaste 89 werden nach Einlegen 
des herausnehmbaren Elements 20 und nach SchlieSen und Verriegeln des 
Gehausedeckels sowie automatischer Einstellung der Grundstellung zwei Funktionen 
abgerufen, namlich die Probeentnahme und der Probenauswurf. Nach Einlegen des 
herausnehmbaren Elements und SchlieSen des Deckels leuchtet kurzzeitig die 
Resetdiode 91 gelb auf und wahrend der Einstellung der Grundstellung blinkt sie; nach 
der Einstellung der Ausgangsposition erlischt die Resetdiode. Die Probeentnahmediode 
92 (grun) und die Spanndiode (gelb) leuchten auf und zeigen an, dass der Bediener 
entweder die eine oder die andere Funktion abrufen kann. Drtlckt er die Spanntaste 90, 
so wird der Spannschlitten 28 in Spannstellung gebracht und dort verriegelt. Urn zu 
verhindern, dass die Spanntaste versehentlich gedruckt wird, ist sie m'it einer 
VerzSgerungsschaltung, ca. 1,2 Sekunden, ausgestattet. Wahrend des Spannvorgangs 
blinkt die gelbe Spanndiode; nach Abschluss des Spannvorgangs leuchtet die 
Verriegelungsdiode (grun) auf ; das Gerat, die Nadel, ist bereit urn in das zu 
untersuchende Gewebe durch AusIOsen mittels der Betatigungstaste 88 einschossen zu 
werden. Nach dem Einschuss erlischt die Verriegelungsdiode und die Spanndiode 
(gelb) und die Probeentnahmediode (grun) leuchten auf. Beide Funktionen (Spannen 
oder Probeentnahme) konnen nun abgerufen werden. Bei DrUcken der Programmtaste 
89 wird der Biopsievorgang automatisch durchgefUhrt, wie spater erlautert. Es kennte 
aber auch erneut der Spannvorgang abgerufen werden. Bei Aufruf des Biopsievorgangs 
(Probeentnahme) lauft dieser automatisch ab. Nach Abschluss des Vorgangs erlischt 
die grUne blinkende Probeentnahmediode und die gelbe Auswurfdiode leuchtet auf. 
Durch erneutes DrUcken der Programmtaste wird der automatisierte Ablauf der 
Probeentnahme durchgefUhrt. Nach Abschluss des Vorgangs erlischt die blinkende 
Auswurfdiode und die gelbe Resetdiode leuchtet auf, was bedeutet, dass das 
herausnehmbare Element 20 entnommen werden kann, oder dass durch DrUcken der 
Programmtaste das Gerat automatisch fQr die Entnahme einer weiteren Probe 
vorbereitet wird. Es folgt dann wieder der Vorgang wie bereits beschrieben, Spannen 
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usw. oder Probeentnahme. Beim Drtlcken der Programmtaste 89 zur Probeentnahme 
(zum Auswurf der Probe) ist eine Verzogerungsschaltung vorgesehen, urn zu 
verhindern, dass bei versehentlichem BerUhren der Programmtaste der Auswurf 
erfolgt, ohne dass die Nadel vorher herausgezogen wurde. 

Die Batterieladediode 96 zeigt den Ladungszustand der Batterie, bzw. der Akkus an. 
Die Dioden sind.wie bereits beschrieben, so geschaltet, dass bei DurchfUhrung des 
jeweils aufgerufenen Vorgangs die Diode blinkt und nach Abschluss des Vorgangs die 
Diode des Folgevorgangs aufieuchtet. Sofern zwei Moglichkeiten zur Auswahl stehen, 
leuchten beide Folgedioden auf. Es ist dem Bediener dann freigestellt, welche Auswahl 
er trifft. Die Farben der Dioden sind so gewahlt, dass Vorgange im Gewebe grUn 
angezeigt werden, wahrend Vorgange auSerhalb durch die Farbe gelb angezeigt 
werden. Bei der Funktion Spannen und Probeentnahme sind Verzogerungsschaltungen 
(z.B. 1,2 - 1,5 Sekunden) vorgesehen urn sicherzustellen, dass der Vorgang bewusst 
aufgerufen wurde. Auf die Wirkungsweise und Steuerungsmoglichkeit im Einzelnen 
wird bei der Beschreibung des Ablaufvorgangs naher eingegangen. Symbole 
(Pictogramme) auf dem Bord symbolisieren die einzelnen Vorgange. 
Eine perspektivische Darstellung des Basisblocks 8 (von vorne in Richtung der X-Achse 
gesehen) zeigt Fig. 8a; den Basisblock 8 von hinten in X-Achse zeigt Fig. 8b (beide 
Darstellungen perspektivisch). Der Basisblock 8 lasst sich in Langsrichtung gesehen in 
zwei Halften gliedern; der vordere Teil dient der Befestigung des gemeinsamen Antriebs 
fur SchneidhUlse und Spannschlitten sowie in seinem oberen Teil der Lagerung des 
Biopsienadeltragers (Fig. 8a); der rUckwartige Teil dient der Befestigung des Antriebs 
fQr die VakuunWDruckerzeugungsvorrichtung sowie der Lagerung einer Seite der 
VakuurrWDruckerzeugungsvorrichtung (Fig. 8b). Zwischen den beiden Antriebsmotoren 
21, 58, unter der Mittelrippe 87 ist eine zentrale Elektronikplatine in dem darunter 
liegenden Raum 39 angeordnet. Der Basisblock 8 weist in seinem linken, vorderen Teil 
einen U-formigen Raum 24 auf, in den eine Zahnwalze 23, die von dem Getriebemotor 
21 angetrieben wird, eingebaut ist. Hierzu ist die Abtriebswelle des Getriebemotors in 
einer Offnung in der Wand 25 des Basisblocks 8 gelagert bzw. eingesteckt. Die 
Zahnwalze 23 ist auf die Abtriebswelle aufgesteckt und auf ihr z.B. mittels einer 
Schraube dreh- und verschiebesicher befestigt. Auf der anderen Seite ist die Zahnwalze 
23 in der Wand 22 des Basisblocks 8 gelagert. Als Antriebsmotor wird ein 
Gleichstrommotor mit einer Drehzahl von ca. 11000 U/min verwendet. Dem 
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Gleichstrommotor ist ein Planetengetriebe mit hoher Untersetzung nachgeschaltet, auf 
dessen Abtriebswelie ist die Zahnwalze 23 aufgesetzt. 

An der Wand 22 ist nach rechts zeigend ein weiterer Block 26 angeformt, der sowohl 
den verschwenkbaren Doppelhebel 33 fur die Verriegelung aufnimmt, als auch zur 
Befestigung des Bolzens 30 fUr die FUhrung des Spannschlittens 28 dient. Der Bolzen 
30 wird in die Gewindebohrung 29 eingeschraubt. Der Spannschlitten 28 gleitet beirn 
Spannvorgang auf der darunter angeordneten Trennpiatte 114 nach rechts. Beirn 
Spannvorgang wird die auf dem Gewindebolzen 30 angeordnete Spiralfeder 31 
zusammengedruckt. Die Spiralfeder stlttzt sich mit einem Ende auf einem EndstUck 32 
des Gewindebolzens oder direkt am Gehauseenddeckel 7 ab; das andere 
Spiralfederende, das in einer Sackbohrung des Spannschlittens hineinragt, stutet sich 
Qber eine Beilagscheibe an einer Lippe 122 der FQhrungsbohrung 115 ab. Der 
Gewindebolzen 30, der einerseits im Gehauseenddeckel 7 und andererseits im Block 
26 befestigt ist, tragt an seinem distalen Ende eine kurze Spiralfeder 124 , die sich 
ebenfalls auf ihrer proximalen Seite an der Lippe in einer der Bohrung 115 gegenuber 
liegenden koaxialen Sackbohrung 129 Qber eine weitere Beilagscheibe 125 an der 
umlaufenden Lippe 122 abstQtzt. Beide Spiralfedern haben den gleichen Durchmesser 
und die distale und proximale Bohrung 129, 115 im Spannschlitten und die distalseitige 
Bohrung 128 im Block 26 sind im Durchmesser so gestaltet, dass die Spiralfedern leicht 
eingeschoben werden konnen. Alle Bohrungen sind koaxial zum Bolzen 30 angeordnet. 
In gleicher Hohe der umlaufenden Lippe in der Sackbohrung des Schlittens weist der 
Gewindebolzen 30 einen Bund 123 auf. Der Spannschlitten 28 wird in seiner 
Ausgangsstellung (Ruheposition) durch die gering vorgespannten Federn 31, 124 Uber 
die Beilagscheiben in Ruheposition gehalten, wie in Fig. 3a und 3c dargestellt. Die 
Beilagscheiben liegen dabei sowohl an der entsprechenden Seite des Bundes und der 
Lippe an und stehen senkrecht; wird also der Schlitten nach rechts oder links 
ausgelenkt, so wird die jeweilige Feder versuchen, den Spannschlitten in seine 
Ausgangslage zurUckzufuhren, der Spannschlitten ist gewisserma&en ..schwimmend" 
gehalten. 

Der Spannschlitten 28 gleitet vor allem auf der Trennpiatte 114 und ist durch diese und 
die Seitenwand verdrehgesichert. Ein Arm 99 des doppelarmigen Hebels 33 der 
Verrrastvorrichtung greift in eine Nut 27 des Spannschlittens 28 ein (Fig. 9a und 10a). 
Die in den Block 26 des Basisblocks 8 integrierte Verrastvorrichtung besteht aus dem 
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doppelarmigen Hebel 33, der um eine senkrecht stehende Achse 35 (in Y-Achse 
gesehen) mittels einer Druckfeder 34 verschwenkbar ist. Die Achse 35 , ein senkrecht 
stehender Stift, ist in den Bohrungen 38 des Basisblocks befestigt. Im ungespannten 
Zustand liegt der Teil 99 des doppelarmigen Hebels in der Nut 27 des Spannschlittens; 
die zusammengedruckte Feder 34 wirkt a'uf den Teil 100 des Hebels ein um die 
Verrasttaste 88 nach aufien (nach vorn) zu drucken. Sobald der Teil 99 des 
doppelarmigen Hebels in die Ausnehmung 82 des Spannschlittens einrasten kann, wird 
die Betatigungstaste 88 nach auSen gedruckt. Der Spannschlitten wird durch Einrasten 
des Hebelteils 99 im gespannten Zustand verrastet und kann nun bei Bedarf mit der 
Betatigungstaste 88 ausgelfist werden. Da der Spannschlitten zweckmafcigerweise aus 
Kunststoff gefertigt ist, hat es sich als zweckdienlich erwiesen, in die Vertiefung ein 
Metallteil 83 einzusetzen um den Kunststoff nicht zu beschadigen, da ja der 
doppelarmige Hebel aus Metall gefertigt ist. Im Gegensatz zum herausnehmbaren 
Element 20 wird das Handsttlck mit ausgewechseltem Einlegeelement mehrfach 
verwendet. Der Spannweg entspricht der Eindringtiefe der Biopsienadel in das Gewebe. 
Daraus ergibt sich, dass die Lange des Hebels 99 ebenfalls dem Spannweg entspricht. 
Da die Eindringtiefen in der Regel zwischen 15 und 25 mm liegen, kann durch 
entsprechende Ausbildung der Lange des Hebels 99 und entsprechender 
Vorgabenanderung in der Steuerung, das gleiche Handstuck fur verschiedene 
Eindringtiefen verwendet werden. 

Der sich an den Block 26 anschlieSende Spannschlitten 28 ist hohengleich zum Block 
26 angeordnet und ist etwa querschnittgleich wie der Block 26. An seiner oberen Seite 
weist der Spannschlitten zwei Laschen 40 auf. Die nach oben zeigende Fiache 41 des 
Spannschlittens, sowie die nach oben zeigende Fiache 44 des Blocks 26, sowie die 
nach oben zeigende Fiache der Verlangerung 42 des Basisblocks 8, bilden zusammen 
eine plane Lagerfiache fur die untere Gleitfiache 43 des aufeusetzenden 
Biopsienadeltragers 37 (sh. Fig. 2). Der Biopsienadeltrager ist aus Kunststoff gefertigt. 
Bei der Verschiebung des Spannschlittens vom ungespannten Ausgangszustand (Fig. 
9a) in den gespannten Zustand (Fig. 10a), also nach rechts, gleitet der von den 
Laschen 40 gehaltene Biopsienadeltrager 37 uber die Fiache 42 und 44. Es ist auch 
denkbar, dass die Gleitfiachen nicht plan, wie beim Ausfuhrungsbeispiel gestaltet sind, 
sondern eigens gestaltete Gleitfiachen aufweisen; wichtig ist, dass der 



Biopsienadeltrager 37 auf der Gleitflache leichtgangig und geradlinig gleiten kann und 
dass nach dem AuslSsen der Betatigungstaste 88 die Biopsienadel geradlinig in das 
Gewebe, den Tumor, eindringen kann. Deshalb ist auch die obere Au&enkontur des 
Biopsienadeltragers der Innenkontur des Gehausedeckels entsprechend ausgebildet 
und weist ein nur geringes Spiel zum Gehausedeckel auf urn ein Ausweichen der 
Biopsienadel nach oben zu verhindern, was auch von Vorteil beim Spannvorgang ist. 

Oberhalb des U-formigen Raumes 24 fur die Zahnwalze 23, in der H6he der Gleitflache 
42, weist der Basisblock 8 eine U-f6rmige, nach oben offene Halterung 36 u.a; fur das 
Einlegen der Biopsienadel/SchneidhUlse auf. Diese Halterung dient vor allem als 
radiales Drucklager, also zur Absttltzung fur den mit der Schneidhulse verbundenen 
Antriebsteil, das Zahnrad 74, bzw. die Kunststoffscheibe 78 um den Spannschlitten 
mittels der Antriebsvorrichtung 106 in seine Spannposition zu bringen, wie spater 
beschrieben wird. 

Im hinteren, oberen Teil des Basisblocks ist ein weiteres U-formiges Einlegeelement 62 
vorgesehen, in das das aus dem Spritzenkerper herausragende freie Ende 61 der 
Gewindespindel der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung eingelegt wird. In der Mitte, 
oben, des Basisblocks ist eine Befestigung fur eine Platte, die die Ausnehmung 45 
aufnimmt, vorgesehen, in die die Nase 12 des Verschlussriegels 11 des 
Gehausedeckels eingeschoben wird. Eine am Basisblock 8 angeordnete Abdeckung 
46, die nach links zeigt, trennt den Raum der Antriebsmotoren und der eingesetzten 
Platine, von dem oberen, linken Teil des Gehauseinnenraums, der vor allem der 
Lagerung des austauschbaren Biopsienadeltragers 37, einschlie&lich Biopsienadel und 
Schneidhulse dient. Die Abdeckung 46 schutzt die elektrischen Getriebemotoren und 
die Platine vor Verschmutzung. Die Platine fUr die Elektronik liegt zwischen den 
Antriebsmotoren und unterhalb der Mittelrippe im Raum 39. 

Den Biopsienadeltrager 37, der in die Laschen 40 des Spannschlittens 28 mit 
Biopsienadel 2 und Schneidhulse 3 sowie weiteren Teilen einlegbar ist, zeigt Fig. 2. 
Die hohle, kreisrunde Biopsienadel 2 hat eine Nadelspitze 70, an die sich der 
Probeentnahmeraum 71 anschliefct (Fig. 11a - 11f). Die querschnittsrunde Biopsienadel 
2 wird von einer koaxial angeordneten, querschnittsrunden Schneidhulse 3 umgeben, 
die an ihrem linken, dem Probeentnahmeraum zugewandten Ende eine Schneide 72 
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aufweist, die dazu dient, nach EinfUhrung der Biopsienadel (mit geschlossenem 
Probeentnahmeraum) und nach Offnen des Probeentnahmeraums und Einsaugen der 
Probe in den Probeentnahmeraum, die Gewebeprobe herauszuschneiden. Die distal 
angeordnete Schneide der SchneidhQIse steht vorzugsweise senkrecht zur Langsachse 
von Biopsienadel und SchneidhQIse. Der Abtrennvorgang geschieht durch Rotation und 
gleichzeitiger Langsverschiebung der SchneidhUlse mittels des 
Gewindespindelantriebs. Es ist auch denkbar, dass die Bewegung nicht kontinuierlich 
erfolgt, sondern schrittweise oder vibirerend, d.h. der Vorschub wird in kurzen 
Abstanden vor und zurQck bewegt. Wie insbesondere Fig. 1 1f im Querschnitt zeigt, 
liegen die Langskanten 68 des Probeentnahmeraums oberhalb des Mittelpunktes des 
Querschnitts, d.h. der Probeentnahmeraum ist Qber den Mittelpunkt um ca. 15 - 30 ° 
hochgezogen. Um nun das Eindringen von festem, hartem Gewebe in den 
Probeentnahmeraum zu verbessern, weisen die Langskanten eine Schneide auf. Diese 
Schneide an den Kanten wird erzeugt, indem von oben her die WandstSrke um das 
MaterialstUck T1 (Fig. 11) reduziert wird. Dadurch wird die Innenwand rnit Radius ri mit 
der Aullenwand mit Radius ra Uber eine senkrecht stehende Flache oder Kante 
verbunden. Die Schneide bildet also die AuSenwand mit der senkrecht stehenden 
Kante. 

Auf dem der Schneide 72 abgewandten anderen, proximalen Ende der Schneidehulse 
ist eine Gewindespindelhulse 73 mit einem auf der Stirnseite der Gewindespindelhulse 
angeordneten Zahnrad 74 befestigt. Die Gewindespindelhulse mit Zahnrad ist auf der 
SchneidhQIse dreh- und verschiebesicher angeordnet. Mit der Gewindespindel arbeitet 
eine Gewindespindelmutter 75 zusammen, die fest in den Biopsienadeltrager 37 
eingepresst ist. Das Zahnrad 74 liegt links .also vor dem Beginn der SpindelhUlse. Bei 
Verdrehen der Gewindespindelhulse mittels des Zahnrades 74 wird die SchneidhQIse 
gedreht und in Langsrichtung Qber der Biopsienadel 2 verschoben. 
Distalseitig vom Zahnrad 74 ist mit der Gewindespindel ein RohrstUck 126 mit dem 
Bund 127 fest verbunden. Das RohrstQck wird in die Halterung 36 eingelegt, wobei der 
Bund 127 hierbei distalseitig vor der Halterung liegt. Die Lange des RohrstQcks 126 
entspricht in etwa dem Spannweg, wobei zusatzlich die Wandstarke der Halterung 36 
zu berQcksichtigen ist (s. Fig. 3a und 3b). Der Bund 127 wandert bei der Grundstellung 
des Gerates (geschlossener Probeentnahmeraum) nach links, zur distalen Seite, 
wahrend er nach Offnen des Probeentnahmeraums an der Halterung 36 (distalseitig) 



zur Anlage kommt. Bei weiterem Drehen der SpindelhUlse mit Schneideinrichtung, also 
bei dem Versuch den Probeentnahmeraum weiter zu offnen, was bewirkt, dass der 
Spannschlitten gegen die Wirkung der kurzen Spiralfeder zum Block 26 hingezogen 
wird. Dadurch kann, wie spater beschrieben, die Biopsienadel in eine Vor- und 
RUckwartsbewegung gebracht werden. 

Das Zahnrad 74 am linken Ende der Gewindespindel kammt nach dem Einsetzen des 
Biopsienadeltragers in die Laschen 40 mit der Zahnwalze 23. Urn den 
Biopsienadeltrager 37 bei nicht gespanntem Spannschlitten (Fig. 2) in die Laschen des 
Spannschlittens einsetzen zu kSnnen, weist der Biopsienadeltrager zwei plane, 
parallele Ausnehmungen 77 auf. Beim Aufsetzen der Gleitflache des 
| Biopsienadeltragers 37 auf die Flachen 41 , 42 und 44 wird gleichzeitig die Schneidhulse 
in die Halterung 36 des Basisblocks 8 eingesetzt. Auf der linken Seite des Zahnrades 
kann zur Verbesserung der Drehbarkeit des Spindelantriebs, insbesondere, wenn die 
Halterung 36 als Abstutzung fur das Spannen des Spannschlittens dient, eine 
Kunststoffscheibe 78 eingefugt sein, die mit einem leichten Konus versehen ist. Bei 
korrekt eingelegtem Biopsienadeltrager gleitet beim Spannen des Spannschlittens der 
Biopsienadeltragers mit der Gleitflache 43 Uber die Flachen 42 und 41 nach rechts. Da 
nach dem Einlegen des Biopsienadeltragers zunachst der Probeentnahmeraum 
geschlossen wird, liegt das Zahnrad 74 an der Halterung 36 an. Wird nun die 
Zahnwalze 23 weiter in gleicher Richtung angetrieben, so schraubt der 
Gewindespindelantrieb Uber den Biopsienadeltrager den Spannschlitten nach rechts, 
k bis er verrastet ist; dabei wird die Biopsienadel nach innen gezogen, wahrend die 
* SchneidhQlse in ihrer Position verbleibt. Die Schneidhulse ragt nach dem Verrasten 
Uber die Biopsienadelspitze hinaus. Es wird daher nach Verrastung des 
Spannschlittens die Schneidhulse in die Ausgangslage (entgegengesetzte 
Drehrichtung) zurUckgedreht; das Zahnrad 74 verschiebt sich hierbei in der Zahnwalze 
von links nach rechts. Nach dem Entrasten des Spannschlittens gleitet mit dem 
Biopsienadeltrager die Biopsienadeladel-/SchneidhUlse mit Zahnrad wieder nach links. 
Nun kann die Schneidhulse wieder nach rechts verschoben werden urn den 
Probeentnahmeraum zu Sffnen bis der Bund 1 27 zur Anlage kommt. 
Die Funktion des ..schwimmend" gelagerten Spannschlittens in Verbindung mit dem 
steuerbaren Antriebsmotor und des mit der Schneidhulse verbundenen RohrstUcks 1 26 
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mit dem Bund 127 wird im Zusammenhang mit dem Ablauf der Biopsie naher 
beschrieben. 

Das rechte Ende der SchneidhQIse ist uber ein Dichtelement 76 mit der hohlen 
95 Biopsienadel rotationsbeweglich, aber luftabschliefcend verbunden, damit weder Luft 
zwischen Biopsienadel und der sie koaxial umgebenden SchneidhQIse eindringen, noch 
bei Gberdruck Luft austreten kann. Auf das rechte Ende der Biopsienadel 2 ist ein 
rundes, ebenfalls hohles Kunststoffteil 47 luftdicht aufgesetzt und mit der Biopsienadel 
kraftschlQssig verbunden. Das Kunststoffteil 47 hat an seinem linken Ende ein 
oo Lagerelement 49, das in den Biopsienadeltrager eingepresst ist; an seinem aus dem 
HandstQck herausragenden rechten Ende ist ein weiteres Kunststoffteil 112 eingeseizt, 
^ das gegenUber dem Kunststoffteil 47 und gegenuber der Biopsienadel 2 drehbeweglich 
ist. Zwischen Biopsienadel und Kunststoffteil 112 ist ein O-Ring zur Abdichtung 
eingesetzt. Das Kunststoffteil hat an seinem rechten Ende einen Zapfen 1 7, auf den 
05 das Verbindungselement 4 luftdicht aufgeschoben wird. Ebenfalls am rechten, aus dem 
Biopsienadeltrager und dem Gehause herausragenden Teil, befindet sich eine 
Randelscheibe 80, mit der durch Drehen die Lage des Probeentnahmeraums radial 
verstellt werden kann, ohne dass die Position der SchneidhUlse verandert wird. Mit 
einer Verdrehung der Biopsienadel ist allein eine Verdrehung des 
;io Probeentnahmeraums verbunden. Das Kunststoffteil 47 mit Biopsienadel und 
SchneidhUlse wird mit dem Lagerelement 49 und der Gewindespindelmutter 75 in den 
Biopsienadeltrager eingepresst. Die Biopsienadel ist Uber das Lagerelement 49 und 
^ se j ne enge FUhrung in der SchneidhUlse drehbeweglich im Biopsienadeltrager und in 
$W der SchneidhQIse gelagert und mit dem Biopsienadeltrager in der Langsachse 
ii5 verschiebbar. Wie vorher beschrieben, ist die SchneidhQIse gegenQber der 
Biopsienadel durch Verdrehen axial beweglich. 

Rechts vom Lagerelement 49 ist ein Vielkant 50 auf dem Kunststoffteil angeordnet, der 
mit dem Biopsienadeltrager durch Verspannen verrastbar ist, so kann der 
Probeentnahmeraum der Biopsienadel mittels der Randelscheibe 80 in die fQr die 
>20 Biopsieentnahme gUnstigste Position gebracht und gehalten werden. 

Wie insbesonderes Fig. 12 zeigt, ist die koaxial die Biopsienadel umgebende 
SchneidhQIse Qber die Gewindespindelmutter 75 mit dem Biopsienadeltrager 37 
verbunden. In der Gewindespindelmutter 75 ist die GewindespindelhQlse 73 verdrehbar 
gelagert. Ein Verdrehen des Zahnrades 74 durch den Antriebsmotor der Zahnwalze 23 
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25 bewirkt, dass der Biopsienadeltrager und der Spannschlitten nach rechts bewegt wird 
sobald das Zahnrad 74 zur Anlage an Halterung 36 kommt. Bei einer Stellung des 
Zahnrades innerhalb der Lange der Zahnwalze 74, also sofern das Zahnrad frei ist und 
weder an der Halterung noch an der Gewindespindelmutter 75 anliegt, kann die 
SchneidhUlse alleine verstellt werden, so z.B. nach dem Spannen der Nadel zum 

30 Ausgleich von Nadelspitze und SchneidhUlse um in die Ausgangsstellung gefuhrt zu 
werden, oder zum Offnen und SchlieSen des Probeentnahmeraums. Das auf der 
distalen Seite des Zahnrades angebrachte Rohrstuck mit Bund, das mit der Halterung 
36 zusammenwirkt, dient dazu, im Zusammenwirken mit der Steuerung die Nadel in 
eine kurzzeitige Ruttelbewegung (Vor- und RUckwartsbewegung) zu versetzen. Beim 

35 Antrieb der Zahnwalze wird (Iber das Zahnrad 74 wird der Probeentnahmeraum soweit 
^ geoffnet bis der Bund an der Halterung 36 distalseitig zur Anlage kommt. Wird nun 
diese Drehrichtung beibehalten, und das Zahnrad liegt nicht an der 
Gewindespindelmutter an, so bewirkt das weitere Drehen, dass der Spannschlitten Uber 
den Biopsienadeltrager zum Block 26 gegen die Wirkung der kurzen Spiralfeder 

40 gezogen wird, da ein weiteres Offnen der SchneidhUlse durch das Anliegen des Bundes 
nicht mogiich ist. Der Spannweg betragt ca. 2mm. Mit dem Anschlag des Zahnrads 74 
an der Gewindespindelmutter wird die Drehrichtung des Motors umgekehrt und mit 
UnterstUtzung der kurzen Spiralfeder wird der Spannschlitten in seine Ausgangsposition 
(Ruhelage) zurUckgedruckt. Da ein Messgeber die Motorumdrehungszahlen zahlt, und 

45 die Ist-Werte in einem programmierbaren Mikroprozessor abgelegt sind, kann Uber 
entsprechende Vorgaben die Motordrehzahl nach den Vorgaben umgesteuert werden, 

»so dass der Spannschlitten erneut gegen den Block gezogen, bzw. nach Freigabe 
zuruckgefahren wird. Durch die standige Umdrehung der Drehrichtung des Motors, 
gemafc Vorgabe, in Zusammenwirken mit dem Spannen und Freigeben des Schlittens 
150 fuhrt die Biopsienadel eine RUttelbewegung aus. FUnf Vor- RUckwartsbewegungen sind 
im Allgemeinen ausreichend um auch bei hartem und/oder zahem Gewebe eine gute 
Probeentnahme zu gewahrleisten. Durch die Vor- und RUckwartsbewegung der 
Biopsienadel in Verbindung mit der gescharften Schneidkante wird das Gewebe, das 
vom Vakuum in den Probeentnahmeraum eingezogen werden soil, an den 
i55 Seitenrandern durchgetrennt, was das vollstandige Einsaugen erst ermQglicht. Die 
beschriebene Konstruktion ermtfglicht das Rutteln der Biopsienadel mit den mit ihr 
verbundenen Schneiden des Probeentnahmeraums nach Offnen des 
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Probeentnahmeraums. Die gleiche Wirkung wird auch erzielt, wenn bereits wahrend 
des Offnens, also beim ZurUckfahren der SchneidhUlse, diese RUttelbewegung erzeugt 

o wird urn das Gewebe an den Seitenrandern zuverlassig aufzutrennen. Diese 
RUttelbewegung kann Gber elektrische Elemente, die mit der Nadel oder dem 
Spannschlitten verbunden sind, erzeugt werden. So kann z.B. die Zahnwalze auf der 
proximalen Seite eine Kulisse tragen, die mit einem Stift zusammenwirkt, der den 
Spannschlitten anstfi&t, so dass dieser beim Drehen des Zahnrades eine 

; 5 RUttelbewegung ausfUhrt, die Uber eine Verbindung auf die Nadel Ubertragen wird. 

Einzelheiten des Probeentnahmeraums sowie der Biopsienadelspitze sind in den Fig. 
11a -11 g dargestellt. Der an die Nadelspitze 70 anschliefcende Probeentnahmeraum 71 

feist etwa Uber 25% seines Querschnitts nach oben often. So ist bei einem 

~BiopsienadelauSendurchmesser von 3,3 mm die H6he H des Biopsienadelraumes ca. 

70 2,3 mm. Der Probeentnahmeraum ist etwa zwischen 1 5 bis 25 mm lang. Daran schlieSt 
sich der Hohlraum der Biopsienadel an. Am Ubergang, also am proximalen Ende des 
Probeentnahmeraumes, ist der Hohlraumquerschnitt der Biopsienadel zwischen 50% 
und 75% durch eine Einengung, z.B. einen Stopfen 79 verschlossen (Fig. 11b - 11e). 
Die Hohe des Stoptens ist so ausgelegt, dass er Uber die Ausnehmung fur den 

75 Probeentnahmeraum nach unten reicht, d.h. wie Fig. 11e zeigt, ist am Boden des 
Probeentnahmeraums eine Offnung von der Hohe von 0,6 mm bei einem 
Nadelinnendurchmesser von 3,0 mm. Das Vakuum soil dadurch vor allem die 
Gewebeprobe mit dem kontinuierlichen Offnen des Probeentnahmeraums in den 

P Probeentnahmeraum hineinziehen und an der Wand des Probeentnahmeraums zur 
Anlage bringen. Bei Oberdruck im Biopsienadelhohlraum wirkt die Einengung, der 
Stopfen, druckerhohend. Der Stopfen hat etwa die Lange von 10 mm und ist in den 
Hohlraum eingeklebt oder eingeschweifct. Beim LasereinschweiSen hat sich gezeigt, 
dass es vorteilhaft ist, die linke Seite des Stoptens durch Herausnahme von Material an 
der Stirnflache auf eine kurze Lange, ca. 2 mm, dUnn zu gestalten. Dadurch wird in 
685 diesem Bereich an der Stirnflache das Rohr der Biopsienadel mit der Stirnseite des 
Stoptens durchgeschwei&t und ist an der Stirnseite luftdicht. Der Stopfen kann auch 
von geringerer Lange sein, sofern die gleiche Wirkung erzielt wird. So kann der Stopfen 
auch durch eine Lippe oder Nase von etwa gleicher H5he ersetzt werden. Wichtig ist, 
dass die Verengung so gestaltet ist, dass das Vakuum im Probeentnahmeraum vor 
690 allem vom Boden her zur Wirkung kommt, damit die Probe beim Schneidevorgang an 
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der Wand des Probeentnahmeraums anhaftet und ihre Lage nicht verandert. Es hat 
sich auch als vorteilhaft erwiesen, evtl. zusatzliche Fixiermittel an der 
Probeentnahmewand vorzusehen. Durch das Einsaugen der Probe von unten in den 
Probeentnahmeraum ergibt sich zum einen ein hoher FQIIungsgrad des 
Probeentnahmeraums und zum anderen, vor allem durch seine Gestaltung, eine gute 
Fixierung der Probe an der Wand. Da die SchneidhQIse die Probe auf der Au&enseite 
der Biopsienadel abtrennt, bleibt dieses Festsaugen der Probe in der Innenseite auch 
beim Trennvorgang erhalten. Daruber hinaus wird durch die auSen angeordnete 
SchneidhQIse, durch das angelegte Vakuum, kein Gewebe in die hohle SchneidhQIse 
eingesaugt und damit kann das Gewebe nicht durch die rotierende Langsbewegung der 
SchneidhQIse durch Festhalten im Schneidhulseninnenraum verdreht oder verdrillt 
'werden. Die Qualitat der Probe wird dadurch verbessert, da der Pathologe ein 
Ausgangsmaterial erhalt, das dem Querschnitt des Schnittes entspricht und nicht 
verdrillt oder verformt ist. Beim Auswurf der Probe unter Druck findet durch den 
Stopfen 79 zusatzlich eine voilstandige Reinigung des Probeentnahmeraums statt, so 
dass im Wiederholungsfall keine Vermischung stattfindet. Da die 
Vakuumerzeugungsvorrichtung gleichzeitig als Druckerzeugungsvorrichtung genutzt 
wird, wird der gesamte Hohlraum, insbesondere der Nadel gereinigt. Bei normalem 
Gewebe genugt es, die Wandstarke des Biopsienadelrohres von ca. 0,15 mm als 
Seitenschneidkante zu verwenden. Bei hartem und/oder festem Gewebe ist der 
FUllungsgrad im Probeentnahmeraum allein durch das Einsaugen mittels Vakuum nicht 
ausreichend. Durch die Ausbildung der Langsseiten des Probeentnahmeraums 71 zu 
^ Schneidkanten 68, wie insbes. Fig. 1 1g und Fig. 11f zeigen, wird durch Uberlagerung 
einer kurzzeitigen Rutteibewegung (wie beschrieben) sowie durch die Wirkung von 
Druck, z.B. durch das Vakuum, wird das Gewebe der Probe langsseitig aufgetrennt, so 
dass das Vakuum die Probe erhebiich besser zum Boden des Probeentnahmeraums 
einziehen kann. Durch Anlegen eines Au&endrucks, z.B. mittels des Ultraschallkopfes 
oder eines sonstigen Kompressionsmittels kann die Schneidwirkung verstarkt werden. 
Durch das Auftrennen der seitlichen Schnittflachen der zu entnehmenden 
Gewebeprobe wird auch bei hartem und/oder zahem Gewebe ein hervorragender 
FUllungsgrad erzielt und somit gewahrleistet, dass genQgend Material fUr die 
Untersuchung bereit gestellt wird. Die Schneidkante an der Langsseite der 
Probeentnahmeeinrichtung wird dadurch ausgebildet, dass das TeilstUck (T1) von der 
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Wandstarke abgefrast wird. Die Aufcenkontur (ra) des Biopsienadelrohres bleibt 
5 erhalten, wahrend die Innenkontur (ri) durch z.B. Ausfrasen des TeilsttJcks T1 uber 
eine senkrechte Wand in die AuSenkontur ubergeftlhrt wird (sh. Fig. 1 1g). 
Eine Verbesserung des Einzugsvorgangs der Probe tritt aber auch bereits ailein durch 
den RUtielvorgang wahrend des Offnens des Probeentnahmeraums und/oder danach 
ein, wobei die Seitenkanten in ihrer ursprUnglichen Ausgestaltung (also ohne Schneide) 
•o bleiben. 

Fig. Hdzeigt den verschlossenen Probeentnahmeraum in dem die entnommene Probe 
liegt. Beim Abtrennvorgang hat sich als vorteilhaft erwiesen, die Schneidhulse 78 Uber 
ihre in Fig. 1 1d gezeigte Endlage in distaler Richtung ca. 2 mm hinaus zu bewegen und 

• danach die Schneidhulse in ihre Endlage erneut 2 mm zuruckzufuhren. Durch diesen 
Schereneffekt werden eventuell noch nicht durchtrennte Fasern zuverlassig abgetrennt, 
was zu einer weiteren Verbesserung der Probenqualitat ftihrt. 

Fig. 13zeigt den Antrieb und den Einbau der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung 5 
(Blick von hinten, also entgegen der Z-Achse, Gehausedeckel und Gehauseunterteil 

io sind weggelassen). 

Im oberen, hinteren, rechten Bereich ist die Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung 5 
als Kolben-/Zylindereinheit 69 angeordnet. Sie besteht aus einem Spritzenk6rper 52 
mit darin angeordneter Gewindespindel 53, an deren dem Spritzenboden 51 
zugewandten Ende ein Kolben 54 mit Dichtelementen - wie bei Spritzen allgemein 

^bekannt - befestigt ist (Fig.1 4a - 1 4d). 

An dem dem Basisblock 8 zugewandten Ende des Spritzenkorpers 52 ist auf der 
Gewindespindel eine Gewindespindelmutter 48 mit am Umfang ausgebildetem 
Zahnrad 55 angeordnet. Die Gewindespindelmutter hat eine oder mehrere 
GewindegSnge. Die Gewindespindel 53 wirkt mit der Gewindespindelmutter 48 

;o zusammen. Die Spindel weist eine Steigung von ca. 5 mm pro Gang auf, so dass bei 
jeder Umdrehung der Kolben mittels des Spindelantriebs urn einen genau definierten 
Betrag aus dem Spritzenkdrper heraus, also vom Spritzenboden 51 weg, oder zum 
Spritzenboden hin, je nach Drehrichtung, bewegt wird. Der am Umfang der 
Gewindespindelmutter angeordnete Zahnkranz 55 kammt mit dem Antriebsritzel 56, das 

55 auf der Abtriebswelle des Gleichstromgetriebemotors 58, befestigt ist. Die Abtriebswelle 
des Gleichstromgetriebemotors 58 ist im Basisblock 8 gelagert; hierftlr ist die 
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Abtriebswelle in die Querplatte 59 des Basisblocks eingesteckt. Wird der 
Gleichstromgetriebemotor 58 aktiviert, so wird der Kolben je nach Drehrichtung zum 
Spritzenboden oder in Richtung Basisblock 8 hin bewegt. Als Antriebsmotor wird 
ebenfalls ein Gleichstrommotor mit hoher Drehzahl verwendet, dem ein 
Planetengetriebe mit hoher Untersetzung nachgeschaitet ist. Er entspricht dem bereits 
beschriebenen Motor fur die Spanneinrichtung. Auf dem Gleichstromgetriebemotor ist 
daher ebenfalls auf der distalen Seite eine Zahleinrichtung befestigt, die aus einem 
zweiarmigen Flugelrad 131 und einer motorseitig montierten Fotozelle besteht. Die 
Zahleinrichtung ist mit dem programmierbaren Mikroprozessor verbunden, so dass die 
Funktion der Vakuum-/Druckeinrichtung Uber die Umdrehungszahl steuerbar ist, indem 
nach Ermittlung eines Ausgangswertes durch program mierbare oder programmierte 
Vorgaben die Funktionen abrufbar sind. 

Der Kolben 54 ist in bekannter Weise als Spritzenkolben ausgebildet. Der aus 
Kunststoff gefertigte Spritzenkorper, ein Zylinder mit Boden, ist durchsichtig. 
Um ein Verdrehen der Gewindespindel 53 beim Antrieb der Gewindespindelmutter zu 
verhindern, sind die beiden gegenuber liegenden Flachen 60 der Gewindespindel 
flachig ausgebildet (Fig. 14d). Die Gewindespindel wird mit dem freien Ende in das 
Einiegeelement eingelegt. Der Abstand der Flachen der Gewindespindel entspricht der 
Breite des U-fcrmigen Einlegeelements 62 des Basisblocks 8. Zwischen U-f8rmigem 
Querschnitt des Einlegeelements und den beidseitigen Spindelflachen besteht nur ein 
geringes Spiel. Die Gewindespindelmutter stutzt sich am Basisblock ab. 
Um ein Herausgleiten des SpritzenkSrpers 52 beim Verdrehen der 
Gewindespindelmutter zu verhindern, ist die Anlageflache am Basisblock 8 leicht 
konisch nach unten ausgebildet. 

Der Stutzen 63 des Spritzenkorpers 52 ist in die DurchfUhrung 16 des 
Gehauseenddeckels 7 so eingelegt, dass der SpritzenkSrper in etwa in waagrechter 
Lage gehalten wird. 

Um das Verdrehen der Gewindespindel leichtgangig zu machen, weist die 
Gewindespindelmutter mit Zahnkranz auf der dem Basisblock zugewandten Seite eine 
etwa 1 ,5 mm starke Anphasung 66 auf. Da darQber hinaus die Flache der Rippe 59 am 
Basisblock 8, die mit der Anphasung 66 der Gewindespindelmutter 48 zusammenwirkt, 
von oben nach unten geneigt ist, wird die VakuunWDruckerzeugungsvorrichtung bei 
Betrieb nach unten gezogen. Zur Erzeugung eines ausreichenden Vakuums von ca. 




>o 200 hph im Probeentnahmeraum wird z.B. bei einer Biopsienadellange von ca. 250 mm 
und einem Innendurchmesser der Biopsiehohlnadel zwischen 3 und 5 mm ein 
SpritzenkSrper fUr 20 ml mit einer Lange von ca. 90 mm verwendet. Urn den 
SpritzenkSrper auch als Druckerzeuger verwenden zu kSnnen ist nach etwa 3 A der 
Lange, entsprechend dem Hub fur das Erzeugen des Vakuums (Stellung gemafc Fig. 

>5 11b) eine BelUftungsbohrung 67 von ca. 1 ,5 mm vorgesehen. Wird der Spritzenkolben 
liber die BelUftungsbohrung 67 hinaus bewegt (Fig. 14c), - wenn das Vakuum nicht 
mehr benotigt wird - wird durch Luftzufuhr (Atmospharendruck) liber die 
BelUftungsbohrung 67 das vorher aufgebaute Vakuum in der Biopsiehohlnadel 
abgebaut. Wird danach die Drehrichtung des Getriebemotors umgekehrt, so wird durch 
Hineinfahren des Kolbens (zum Spritzenboden hin) die Vakuum- 

Ifcjp /Druckerzeugungsvorrichtung im System einen Oberdruck aufbauen, was nach Offnen 
des Probeentnahmeraums den Auswurf der Gewebeprobe bewirkt. Urn zu verhindern, 
dass der Auswurf der Gewebeprobe versehentlich durch Antippen der Programmtaste 
89 erfolgt, ist eine Verzogerungsschaltung in die Steuerung integriert, die erst nach 

)5 etwa 1 .2 - 1 ,5 sec. DrUcken den Vorgang auslOst. Der Auswurf der Probe darf erst nach 
Entnahme der Biopsienadel aus dem Gewebe erfolgen, was so sichergestellt ist. Im 
Obrigen wird durch die Druckluft nicht nur der Probeentnahmeraum, sondern 
insbesondere auch der Innenraum der Biopsienadel gereinigt. Durch den den 
Nadelhohlraum einengenden Stopfen wird das Eindringen von Gewebeteiien in den 

io Biopsienadelhohlraum erschwert, bzw. ganz verhindert. Durch die Einengung des 
Nadelhohlraums durch den Stopfen 79 wird der Druck am Probeentnahmeraum erhoht 
M und dadurch der Auswurf der Probe gerade bei halb gefiffnetem Probeentnahmeraum 
verbessert. Bei Verwendung des Biopsiegerates empfiehlt es sich, eine speziell 
ausgebildete KoaxialkanUle zu verwenden, die auf die Belange und BedUrfnisse des 

15 Gerates abgestimmt ist. Sie muss entsprechende Einrichtungen enthalten, die einen 
Lufteintritt verhindern und das Austreten von GewebeflUssigkeit behindern, bzw. 
ausschlieGen; zum anderen soli sie leicht in das Gewebe einsetzbar sein. 
Nachfolgend wird die Bedienung der Biopsieeinrichtung naher erlautert: 
Es lassen sich folgende Funktionen vom Ablauf her unterscheiden, die nach Einleitung 

20 weitgehend automatisch ablaufen: 

a) Starten und Einstellen der Grundposition 

b) Spannen der Biopsienadel und EinschieSen in das Gewebe 




c) Herausschneiden der Probe aus dem Gewebe (Probeentnahme) 

d) Entnehmen der Probe nachdem die Biopsienadel aus dem Gewebe 
entnommen wurde. 

a) Starten und Einstellen der Grundposition 

Das herausnehmbare Einlegeelement 20, bestehend aus Vakuum- 
/Druckerzeugungsvorrichtung, elastischem Verbindungselement sowie 
Biopsienadeltrager mit Nadel und SchneidhUlse und weiteren darnit verbundenen 
Elementen, sowie eine auf die Nadel aufgesetzte FUhrungsrolle 81, wird steril verpackt 
angeliefert Die herausnehmbaren Elemente (s. Fig. 2) werden von einer Einlegehilfe 
gehalten, die nach dem Einlegen in das HandstQck entfernt wird. Diese Einlegehilfe 104 
weist zwei HaltestUcke zum Anfassen an der Oberseite sowie Laschen 108 zur 
Halterung des Biopsienadeltragers 37 und der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung 
auf. Zur Fixierung der Lage der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung (parallel zum 
Biopsienadeltrager) ist zu der Laschen halterung ein Stift 110 vorgesehen, der in die 
BelUftungsbohrung eingesteckt ist. 

Der Kolben 54 im Spritzenkorper 52 ist bei Lieferung geringfUgig (1-2 mm) vom 
Spritzenboden abgehoben, der Probeentnahmeraum 71 der Biopsienadel 2 ist geeffnet 
urn so vor dem Einlegen eine visuelle UberprQfung des Probeentnahmeraums 
vornehmen zu kfinnen. Nach dem Offnen des Gehausedeckels 10 wird der 
Biopsienadeltrager, einschliefclich Biopsienadel 2, Schneideinrichtung 3 und anderer 
damit verbundener Teile, wie die am Verbindungselement 4 angeschlossene Vakuum- 
/Druckerzeugungsvorrichtung 5 in die am HandstQck vorgesehenen 
Verbindungselemente eingelegt (s. Fig. 2). Beim Einlegevorgang ist darauf zu achten, 
dass das Zahnrad 74 in die Zahne der Zahnwalze 23 eingreift; die SchneidhQlse wird 
von oben in die U-f6rmige Halterung 36 eingelegt, gleichzeitig werden die Laschen 40 
des Spannschlittens in die Ausnehmungen 77 des Tragerelements eingefUhrt; die 
FQhrungsrolle 81 wird in die DurchfQhrung 13 eingelegt, so dass sie die Flanken 101 
und 102 den Gehauseenddeckel 6 umfassen. Die SchneidhUlse ist in der FQhrungsrolle 
langs verschieblich und frei drehbar gelagert; die FQhrungsrolle selbst ist jedoch 
gegenUber der SchneidhUlse nach dem Einlegen in den Gehauseenddeckel nicht mehr 
verschieblich. Die Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung wird anschliefcend einerseits 
in das nach oben offene Einlegeelement 62 des Basisblocks 8 mit dem freien Ende 61 
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und andererseits in die U-f5rmige, nach oben offene DurchfQhrung 16 mit dem Stutzen 
63 eingelegt. Der Stutzen 63 liegt oberhalb des Schaltstifts 19. Da das basisblockseitige 
Einlegeelement eine lichte Breite aufweist, die gerade das Einlegen der beidseitig mit 
Flachen 60 versehenen Gewindespindel zutesst, ist die Gewindespindel im 
Einlegeelement drehsicher gehalten. Der Zahnkranz 55 der Gewindespindelmutter 48 
greift nach dem Einlegen in das Abtriebsritzel 56 des Getriebemotors ein. Der Abstand 
zwischen dem Basisblock einerseits und dem Gehauseenddeckel 7 andererseits ist so 
gehalten, dass der Spritzenkerper 52 mit auf dern SpritzenkSrper aufgesetzter 
Gewindespindelmutter 48 gerade Platz fmdet. Die Einheit Spritzenkfirper und 
aufgesetztes Zahnrad ist dadurch so gehalten, dass sie nicht axial verschiebbar ist. 
Nach dem Einlegen liegt die Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung parallel zurh 
Biopsienadeltrager; das Verbindungselement beschreibt einen Bogen von ca. 180 °. 
Nachzutragen ware noch, dass das Einlegen bei nicht gespanntem Spannschlitten 
erfolgt; dies bedeutet, dass das Zahnrad 74 bei geaffnetem Probeentnahmeraum am 
rechten Ende der Zahnwalze eingreift (Fig. 3). Nach dem korrekten Einlegen kann der 
Gehausedeckel geschlossen werden. 

Um den Einlegevorgang zu erleichtern, kann die beschriebene Einlegehilfe benutzt 
werden. Das Einlegen kann jedoch auch ohne Einlegehilfe erfolgen. Beim Schlie&en 
des Gehausedeckels wird der Stutzen 63 nach unten gedrUckt und dabei Qber den im 
Gehauseenddeckel eingebauten Schaltstift 19, der Mikroschalter betatigt. Dadurch 
wird das elektrische System aktiviert, was durch Blinken der Resetdiode (gelb) 91 an 
der Vorderfront des HandstQckes angezeigt wird. Die Resetdiode blinkt gelb, was 
'bedeutet, dass die Positionierung der einzelnen Elemente, d.h. der Einlegevorgang, 
noch nicht beendet ist; der Gleichstromgetriebemotor 21 muss zunachst den 
Probeentnahmeraum 71 mit der SchneidhQIse 3 verschliefcen (der Probeentnahmeraum 
war beim Einlegen teilweise geoffnet). Dies geschieht, durch Verdrehen der mit der 
SchneidhQIse verbundenen GewindehQIse. Die SchneidhQIse wandert nach links bis 
das Zahnrad 74 nahe der Innenseite der Halterung 36 zur Anlage kommt. Die 
Kunststoffscheibe 78 liegt nach dem SchlieSen des Probeentnahmeraums an der 
Halterung 36 (Innenseite) an. Der Gleichstromgetriebemotor 58 bringt wShrend dieses 
Vorgangs oder vorher oder danach den Spritzenkolben 54 in Anlage mit dem 
Spritzenboden 51 . In dieser Phase werden auch die Zahler des Mikroprozessors fUr die 
Bewegung der Nadel/SchneidhUlse und der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung auf 




Null gestellt. Von dieser Grundeinstellung aus erfolgen Qber die an den beiden Motoren 
angeordnete ZShleinrichtung die programmierten BewegungsablSufe. Nachdem die 
Ausgangspositionen fur die Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung und die 
Biopsienadel/SchneidhUlse, erreicht sind, leuchten die Spanndiode 94 (gelb) und die 
Probeentnahmediode 92 (grUn) auf, die Resetdiode erlischt . 

b) das Spannen der Biopsienadel und das Einschieften der Biopsienadel in das 
Gewebe 

Der Bediener muss sich in dieser Phase entscheiden, ob er das Spannen des 
Spannschlittens einieiten, oder eine Probe entnehmen mfichte, z.B. nach 
vorangegangenem EinschieSen, eine weitere Gewebeprobe. Druckt der Bediener die 
Spanntaste 90, so wird das Spannen des Spannschlittens eingeleitet; die Spanndiode 
blinkt gelb, die Probeentnahmediode (grun) 92 erlischt. Durch Drucken der Spanntaste 
(wegen der Verzogerungsschaltung ist die Taste ca. 1 ,2 - 1 ,5 Sekunden zu drucken) 
erhalt der elektrische Gleichstromgetriebemotor 21 Strom und der 
Gleichstromgetriebemotor treibt die Zahnwalze 23 an. Das mit der Zahnwalze 23 
kammende Zahnrad 74 dreht die Spindelweile und gleichzeitig die damit verbundene 
SchneidhUlse 3. Da die Spindelmutter 75 im Biopsienadeltrager 37 eingepresst ist und 
das Zahnrad 74 sich Uber die Kunststoffscheibe 78 an der Halterung 36 abstutzt, die 
Qber den Basisblock 8 mit dem Gehause fest verbunden ist, bewirkt das Drehen der 
GewindespindelhUIse 73, dass der Biopsienadeltrager nach rechts bewegt wird. 
Gleichzeitig wird die mit dem Biopsienadeltrager Uber das Lagerelement 49 verbundene 
Biopsienadel 2 mitgenommen, was dazu fUhrt, dass die Biopsienadelspitze in die 
Schneidhulse hinein wandert. Der Biopsienadeltrager 37 wird Uber die 
Ausnehmung/Laschenverbindung des Spannschlittens gegen die Wirkung der 
Spiralfeder 31 nach rechts verschoben bis der Hebel 33 des Verrastelementes in die 
Ausnehmung 82 des Spannschlittens durch die Feder 34 eingedrUckt wird. Der 
Spannschlitten ist in dieser Position verriegelt. Der Getriebemotor erhalt den 
Steuerbefehl dass die Verriegelungsposition erreicht ist, z.B. Uber eine in die Gleitflache 
der Abdeckplatte eingelassene Fotozelle, die mit dem zurUckgefahrenen 
Biopsienadeltrager zusammenwirkt; oder Qber den Mikroprozessor dem einerseits die 
tatsachliche Umdrehungszahl mit der eingegebenen Sollzahl vergleicht, die vorher 
einprogrammiert wurde; die Drehrichtung des Motors wird umgekehrt und die 
SchneidhUlse wird urn den Betrag nach rechts zurUckgedreht, urn den die SchneidhUlse 
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durch Verschieben des Spannschlittens und die Biopsienadel Ober die 
Biopsienadelspitze hinaus gewandert war. Am Ende dieses Schrittes verschliefct die 
SchneidhQlse den Probeentnahmeraum vollstandig (Fig. 11d), wie zu Beginn des 
5 Spannvorgangs. Die Verriegelungsdiode 95 leuchtet grOn; das Blinken der Spanndiode 
94 erlischt. Damit beim Spannvorgang die Reibkraft zwischen Zahnrad und 
AbstUtzelement verringert wird, ist z.B. eine zusatzliche Kunststoffscheibe 78 zwischen 
Zahnrad 74 und Haiterung 36 angeordnet. 

o Nun wird die Biopsienadel der Biopsieeinrichtung z.B. in eine vorher gesetzte 
Koaxialkanule eingesetzt. Das proximale Ende der gesetzten Koaxialkantlle enthalt eine 
Dichtung, die so bemessen ist, dass sie den Raum zwischen Schneidhulse und KantJIe 

jWeinerseits abdichtet, andererseits ein leichtes Einschieben der Biopsienadel mit 
SchneidhQlse zuiaSt. Durch den Dichtring wird verhindert, dass Luft von auBen Uber 

5 den Raum zwischen KanQle und SchneidhQlse eingesaugt wird. Ebenso verhindert 
der Dichtring ein Austreten von Fltlssigkeit (zytologischem Material) nach EinfQhrung 
bzw. Einschiefcen der Biopsienadel. So wird die Moglichkeit einer Verschmutzung des 
desinfizierten HandstUcks nahezu vermieden; andererseits verhindert die Flanke 101 
der sterilen FUhrungsrolle 81, dass von Seiten des HandstQcks eine Verschmutzung 

o der sterilen Kantlle stattfindet. Die Biopsienadelspitze wird in der Kanule an die 
Geschwulst herangefUhrt und nach korrekter Positionierung in die Geschwulst 
eingeschossen. 

Der Schuss wird durch Drtlcken der Betatigungstaste 88 ausgelost. Das DrUcken hat 
^^Mzur Folge, dass durch Verschwenken des doppelarmigen Hebels 33 urn die Achse 35 
5 der Spannschlitten freigegeben wird . Der Spannschlitten wird durch Federwirkung nach 
links geschleudert. Dem Mikroprozessor wird die Auslosung des Schusses und die 
neue Position der Nadel durch z.B. eine integrierte Fotozelle mitgeteilt. Die 
Probeentnahmediode leuchtet grlln auf, die Spanndiode leuchtet gelb. 

o 

c) Das Herausschneiden der Probe aus dem Gewebe 

Durch erneute Betatigung der Programmtaste 89 wird der Ablauf fur die 
Probeentnahme freigegeben; die Probeentnahmediode 92 blinkt grOn. Zunachst wird 




der Gleichstromgetriebemotor 58 der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung aktiviert 
Der Kolben der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung wird in Richtung Basisblock , 
also vom Spritzenboden weg bewegt, bis er eine Stellung kurz vor Freigabe der 
BeiOftungsbohrung 67 erreicht (Fig. 14b). Das Vakuum im System ist erzeugt Nach 
Erreichen seiner Endsteilung aktiviert das System den Motor 21 , die SchneidehUlse, die 
den Probeentnahmeraum verschlielit, wird Qber den Zahnrad-/Spindelantrieb geoffnet. 
Wahrend des Offnungsvorganges wird durch den im System herrschenden Unterdruck 
nacheinander das Gewebe und eventuelle zytologische FlQssigkeit (zytologisches 
Material) in den Probeentnahmeraum eingesaugt. Zytologische FlQssigkeit wird auch 
durch das Vakuum in den Biopsienadelhohlraum und in die Vakuum- 
/Druckerzeugungsvorrichtung flieSen. Dabei hat es sich als vorteilhaft erwiesen, dass 
I durch den Stopfen (79) der Unterdruck vor allem auf den unteren Bereich, die untere 
Seite, des Probeentnahmeraums gelenkt wird und durch den Stopfen 79 ein Eindringen 
des Gewebes in die Biopsiehohlnadel erschwert, bzw. verhindert wird. Ist der 
Probeentnahmeraum vollstandig geSffnet, so dass die Probe in den 
Probeentnahmeraum unter Zuhilfenahme des angelegten Vakuums eindringen kann, so 
wird die Biopsienadel kurzzeitig, etwa 5 mal, im Bereich von ca. 2 mm, vor- und zurOck 
bewegt Dies geschieht dadurch, dass Uber den Antriebsmotor 21 trotz geoffnetem 
Probeentnahmeraum vom Mikroprozessor der Befehl gegeben wird, weiter zu affnen; 
dies gelingt jedoch nicht, da der Bund 127 ein weiteres Verschieben der SchneidhQIse 
nach rechts verhindert. Ober die Gewindespindel/Gewindespindelm utter und das 
Biopsienadeltragerelement wird aber dadurch der Spannschlitten zur distalen Seite um 
lea. 2 mm verschoben und dabei die kurze Spiralfeder zusammengedrQckt. Durch die 
Mikroprozessorsteuerung wird nach einer vorherbestimmten Umdrehungszahl, die dem 
Weg von 2 mm entspricht, die Drehrichtung des Antriebsmotors umgesteuert. Der 
Spannschlitten wird von der Spiralfeder und dem Motor in seine Ausgangsiage 
zurackgebracht. Danach wird erneut der Antriebsmotor umgesteuert und der 
Spannschlitten erneut gegen die Wirkung der kurzen Spiralfeder gezogen; nach 
Erreichen des Spannweges erfolgt die Umsteuerung und so weiter. Diese Vorwarts- 
RUckwSrtsbewegung kann beliebig oft wiederholt werden, je nach Programmierung. Im 
Allgemeinen genQgen 5 Zyklen um durch diese Bewegungssteuerung die gescharften 
Langsseiten des Probeentnahmeraums dazu zu benutzen, auch bei harten 
Gewebeproben durch Auftrennen des seitlich liegenden Gewebes das Gewebe in den 
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Probeentnahmeraum vollstandig einzuziehen und dadurch einen verbesserten 
FQIIungsgrad im Probeentnahmeraum zu erzielen. Nach dieser RDttelbewegung der 

90 Biopsienadel wird der Getriebemotor 21 umgesteuert und der Probeentnahmeraum 39 
wird durch Drehen der SchneidhQIse geschlossen, wobei die Schneidkante 72 der 
SchneidhQIse 3 beim Schlie&vorgang das Gewebe abtrennt. Es ist selbstverstandlich, 
dass durch entsprechende konstruktive AbSnderung oder entsprechende Steuerung 
sowie zusatzliche elektrische Elemente die RQttelbewegung zurn Auftrennen der 

95 seitlichen Probekanten auch wahrend des Offnens der SchneidhQIse erfolgen kann. 
Beim Schliefcvorgang wird die SchneidhQIse Qber ihre Verschlie&position hinaus, ca. 2 
mm, in Richtung zur Nadelspitze hin zusatzlich vorgefahren. Dadurch werden die 

||« Gewebefasern mit Sicherheit durchtrennt Danach wird die SchneidhUlse um 2 mm 
zurQckgefahren in die Schlie&position. Die Steuerung erfolgt durch den Mikroprozessor, 

oo in dem die Sollwerte abgelegt sind und die der Mikorporzessor mit den Messdaten 
(Zahldaten) vergleicht und so die Vorgange steuert. Durch die spezielle Gestaltung des 
Probeentnahmeraums und infolge des angelegten Vakuums ist die Gewebeprobe 
drehgesichert im Probeentnahmeraum gehalten, so dass durch die die Biopsienadel 
auSen umgebende, drehend langsverschiebliche SchneidhUlse 3 die Gewebeprobe, wie 

35 beschrieben, nicht verdreht oder verdrillt wird. Nachdem der Probeentnahmeraum 
geschlossen ist, wird der Gleichstromgetriebemotor fUr die Vakuumerzeugungseinheit 5 
aktiviert. Der Kolben 54 wird zunachst soweit zurQckgefahren bis der Kolben die 
BelQftungsbohrung freigibt (Fig. 11c). Nach Abbau des Vakuums im System fahrt der 
^ Kolben soweit zurn Spritzenboden vor, dass die BelQftungsbohrung wieder 
verschlossen wird, um den Ausfluss von KorperflQssigkeit (zytologische FlQssigkeit) zu 
verhindern. Diese kurzzeitige Offnung der BelQftungsbohrung liegt im Bereich von 
Bruchteiien einer Sekunde um zu vermeiden, dass FlQssigkeit austreten kann. Das 
Blinken der Probeentnahmediode 92 erlischt. Die Auswurfdiode 93 leuchtet gelb. Die 
Biopsienadel mit geschlossenem Proberaum wird aus der KanQle gezogen. 

15 

d) Das Entnehmen der Probe nachdem die Biopsienadel aus dem 
Gewebe entnommen wurde 



Nach der Entnahme der Biopsieeinheit und Bereitstellung eines. Gefa&es fQr die 
Aufnahme der Gewebeprobe und FlUssigkeit, wird die Programmtaste 89 erneut betatigt 
und die Auswurfdiode 93 beginnt zu blinken. Wegen der Verzfigerungsschaltung aus 
Sicherheitsgrtlnden muss die Programmtaste ca. 1,2-1,5 Sekunden gedrUckt werden 
bevor der Ablauf eingeieitet wird. Zunachst wird der Getriebemotor 21 der 
SchneidhQlse betatigt urn den Probeentnahmeraum etwa bis zur Halfte zu Sffnen. 
Danach wird der Gleichstromgetriebemotor 58 der Vakuum- 
/Druckerzeugungsvorrichtung aktiviert. Die Drehrichtung des 

Gleichstromgetriebemotors 58 bieibt und die Gewindespindel 53 mit Kolben bewegt 
sich in Richtung Spritzenboden, so dass im System nun ein Uberdruck entsteht Der 
Kolben wird bis zum Kolbenboden vorgefahren, der Antriebsmotor 58 wird deaktiviert. 
Der Getriebemotor 21 fahrt die SchneidhQlse Uber dem Probeentnahmeraum weiter 
zurtlck, nachdem der Kolben den Kolbenboden erreicht hat. Infolge des im System 
aufgebauten Uberdrucks wird die Probe unter Druck schon bei halb geOffnetem 
Probeentnahmeraum in ein bereitstehendes LaborgefaS herausgedrQckt, gleichzeitig 
wird der Hohlraum Vakuunv/Druckerzeugungsvorrichtung, der Biopsienadel und der 
Probeentnahmeraum von Gewebepartikeln und FlUssigkeit befreit. Der Auswurf der 
Probe bei etwa halb geSffnetem Probeentnahmeraum erfolgt deshalb, weil dadurch der 
Auswurf der Gewebeprobe sichergestellt wird und nicht durch vorzeitigen Abbau des 
Uberdrucks die Gewebeprobe in den Probeentnahmeraum zurUckfallt. Die Einengung 
des Biopsienadeihohlraums durch den Stopfen 79, der ein Eindringen von Gewebe in 
den Biopsienadelhohlraum erschwert, bzw. verhindert hat, erweist sich bei der 
Probeentnahme als besonders vorteilhaft, da der verengte Querschnitt den 
Auswurfdruck erhSht. Die besten Auswurfergebnisse wurden deshalb bei halb 
geSffnetem Probeentnahmeraum erzielt; d.h. die SchneidhQlse gibt die HaJfte des 
Probeentnahmeraums frei. Durch den Uberdruck wird auch die GewebeflUssigkeit aus 
dem Probeentnahmeraum gedrUckt und dieser gereinigt 

Nachdem der Probeentnahmeraum vollstandig geoffnet ist t ist die Entnahme und 
Reinigung abgeschlossen, die Auswurfdiode erlischt. Die Resetdiode 91 leuchtet gelb. 
Sofern nun keine weitere Probe entnommen werden soli, wird der GehSusedeckel 
gedffnet und das herausnehmbare Element 20 entfernt. Beim Gffnen des 
Gehausedeckels 10 wird das System Uber den Mikroschalter 18 deaktiviert. Sol! jedoch 
eine weitere Probe aus der gleichen Gewebeumgebung entnommen werden, so drUckt 
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der Bediener die Programmtaste 89 und die Resetdiode 91 beginnt zu blinken. Die 
Grundeinsteilung der Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung, wie der SchneidhOlse 

55 findet, wie beschrieben, erneut statt. Nach Abschluss des Vorgangs eriischt die 
Resetdiode 91 und die Probeentnahmediode (grQn) und die Spanndiode gelb) leuchten 
auf. Es liegt nun wieder am Bediener, ob er lediglich eine weitere Gewebeprobe aus 
dem gleichen Einschussloch herausschneiden mochte- in diesem Fall drUckt er die 
Programmtaste 89 - oder ob er einen weiteren EinschuG durch Spannen der 

60 Biopsienadel wUnscht - in diesem Fall drUckt er die Spanntaste 90. Je nach Wahl laufen 
die weiteren Prozessschritte in der bereits beschriebenen Reihenfolge ab. Der Vorgang 
kann beliebig oft wiederholt werden. Der Bediener muss nach Abschluss lediglich 

»entscheiden, ob er eine weitere Probe entnehmen will oder die Probeentnahme 
abgeschlossen ist und der Gehausedeckel geSffnet wird. 
65 Sollte es erforderlich sein f dass die Probe an einer Stelle der Geschwulst entnommen 
wird, die nach dem Einschuss nicht direkt Uber oder am Probeentnahmeraum liegt, also 
z.B. seitlich davon, so kann die Lage des Probeentnahmeraumes 71 Uber die 
Randelschraube 80 verdreht werden. Damit der Bediener diese radiale Stellung des 
Probeentnahmeraums erkennen kann, ist auf der Randelscheibe eine Markierung in 
70 Form einer Kerbe 119 angebracht, die nach oben zeigt, wenn die Offnung des 
Probeentnahmeraums nach oben zeigt. In der jeweils eingestellten Position wird die - 
Biopsienadel durch die Fiachen des Vielkants 50 und die elastischen Krafte im 
Tragerteil fixiert. Der Vorgang der Probeentnahme ist der gleiche wie bereits 
beschrieben. 

lip Nach Beendigung der Biopsie wird nach Entrastung des Deckels das austauschbare 
Element 20 (Vakuum-/Druckvorrichtung, Biopsienadel/Schneidvorrichtung mit alien 
daran angeordneten Elementen) nach oben entnommen. Um ein Offnen des Gehauses 
bei gespanntem Spannschlitten unmcSglich zu machen, ist an den Biopsienadeltrager 
ein SicherungsflGgel 84 angeordnet, der im gespannten Zustand an der linken 

10 Stirnflache 85 der Verschlusseinrichtung anliegt. Die in der X-Achse verschiebbare 
Verschlusseinrichtung lasst sich dadurch nicht mehr nach links in Offnungsstellung 
bewegen und damit kann die Nase 12 nicht mehr aus der Ausnehmung 45 heraus 
genommen werden. Umgekehrt lasst sich auch der Gehausedeckel nicht schlieSen, 
sofern die Tragereinheit bei gespanntem Zustand eingelegt wurde, da der 

15 SicherungsflQgel verhindert, dass der Riegel in den dafUr vorgesehenen Raum 
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eingefUgt werden kann. Die Flache 85 des Riegels stofct am Sicherungsflugel an. Die 
Batterieladediode 96 ist abgeschaltet, sobald der Gehausedeckel geoffnet ist. Bei 
geschlossenem Deckel und eingelegtem Einlegeelement 20 zeigt die Batterieladediode 
an, ob ausreichend Energie vorhanden ist. 

Grundsatzlich ist es denkbar, dass alle Schritte fUr die Entnahme einer Probe sowie das 
Spannen des Schlittens usw. durch Aktivierung und Deaktivierung der beiden 
Getriebemotoren einzeln von Hand gesteuert werden. Es ist aber zweckma&ig, dass 
einzelne Schritte des Ablaufvorgangs zusammengefasst werden und automatisch 
ablaufen und nur die Einleitung des Folgeschritts durch Schalterbetatigung in Gang 
gesetzt wird. Diese halbautomatische Methode, wie vorher beschrieben, hat sich als 
besonders vorteilhaft erwiesen . 

Grundsatzlich sind zwei Methoden zur Erfassung der Ist-Werte fUr den Vergleich mit 
den Soll-Werten denkbar. Die eine Methode beruht auf dem Messen der 
Langenverschiebung der Gewindespindel beim Herausziehen, bzw. Hineindrucken 
sowie dem Messen der axialen Verschiebung der SchneidhUlse, bzw. des 
Biopsienadeltragers. Urn diese Veranderungen zu erfassen sind Fotozellen oder 
Mikroschalter im Gehauseinneren, insbesondere auf der Verlangerung des Basisblocks 
8, angeordnet. Auf der SchneidhUlse ist bei der Messung der Veranderung in 
Verbindung mit einer Fotozelle zusatzlich ein Positionierungsfinger 103 aufgesetzt, 
wahrend bei der Gewindespindel der Vakuunv/Druckerzeugungsvorrichtung das aus 
der Kotbeneinheit herausragende freie Ende 61 als Messpunkt herangezogen werden 
kann. Sofern die vordere Kante des Biopsienadeltragers als Messpunkt mit einer 
Fotozelle verwendet wird, bedarf es keines zusatzlichen Positionierungsfingers. Die 
eingeiassenen Fotozellen werden wegen einer eventuellen Verschmutzung mit 
geeignetem, durchsichtigen Material abgedeckt. Der Positionierungsfinger 103 
durchgreift einen Schlitz im Biopsienadelhalter. An entsprechenden Stellen, an der 
Verlangerung 46 des Basisblocks 8 sind Ausnehmungen 107 vorgesehen, in die 
Fotozellen, bzw. Mikroschalter eingebaut sind, die entweder mit dem freien Ende 61 der 
Kolbenspindel, mit dem Positionsfinger oder der Biopsienadeltragerkante 120 
zusammenwirken (Fig. 15). Diese Signale (Ist-Wert) werden in der Elektronik verarbeitet 
und bilden die Steuersignale. 
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Das andere System beruht auf der Messung der Umdrehungszahl der 
o Gleichstromgetriebemotoren, die in Langeneinheiten umgerechnet wurden, was 
insbesondere dann zweckma&ig ist, wenn die Anderungen mittels der Getriebemotoren 
durchgefqhrt werden. Hierbei wird auf die Welle des Gleichstrommotors ein Geber 
aufgesetzt, der' mit einer auf dem Gehause des Gleichstrommotors aufgesetzten 
Fotozelle zusammenwirkt. Dieser Geber besteht (vgl. Fig. 3) aus einem zweiarmigen 
5 FlUgelrad 131 und einer mit dem Motor verbundenen Fotozelle. Diese Geber auf den 
beiden Antriebsmotoren liefern die Zahlimpulse fUr die Fotozellen, die sie an den 
^programmierbaren Mikroprozessor weiterleitet, der diese Erfassungsdaten mit den 
U vorher abgespeicherten Vorgaben abgleicht und dadurch die Steuerimpulse auslSst. Da 
die Gleichstrommotoren lastabhangig mit einer Drehzahl von ca. 10.000 - 12.000 U/min. 
;o arbeiten und andererseits das nachgeschaltete, abtriebsseitig angeordnete 
Planetengetriebe, das mit dem Spindelantrieb zusammenwirkt, die Umdrehungszahl 
erheblich reduziert, ist auf diese Weise eine genaue LSngssteuerung moglich. Die 
Langsverschiebung durch die Spindelantriebe ist proportional zur Anzahl der 
Abtriebsumdrehungen ein stets gleicher Betrag und die Anzahl der Umdrehungen ist 
i5 daher als Steuersignal fUr die Genauigkeit der Langsverschiebung ausreichend. Urn die 
Position der Schneidhulse 3 sowie des Kolbens 54 bei Beginn, also nach dem Einlegen 
des herausnehmbaren Elements und SchlieRen des Gehausedeckels 10 genau zu 
j^bestimmen, dreht der Gleichstromgetriebemotor 58 den Kolben 54 auf Anschlag auf 
™den Spritzenboden und der Gleichstromgetriebemotor 21 bringt den 
io Schneidhulsenantrieb auf Null-Stellung, indem er das Zahnrad 74 an der 
Gewindespindeimutter 75 zum Anschlag bringt (Die Gewindespindelmutter 75 lauft auf 
das Zahnrad 74 auf). Von dieser Null-Position aus wird dann uber den Vorgabe-lst- 
Vergleich die Steuerung der einzelnen Schritte durchgefuhrt. Die erforderlichen Kabel 
vom Messgeber zur Elektronik sind im Gehause untergebracht, ebenso die Platine mit 
15 den elektronischen Bauteilen (Raum 39). 




1.) Biopsievorrichtung bestehend aus einem HandstQck mit Antriebselementen, in 
das eine Biopsienadel eingelegt wird, wobei ein Teil des Qber das HandstQck 
hinausragenden Teils der Biopsienadel mit seinem Probeentnahmeraum in das 
zu untersuchende Gewebe einschiefcbar ist und die zu untersuchende 

5 Gewebeprobe mittels Unterdruck in die Offnung des Probeentnahmeraums 

eindringt und anschlieSend mittels einer langsbeweglichen 

Probeabtrenneinrichtung abgetrennt und in einem weiteren Schritt die Probe aus 
dem Probeentnahmeraum entnommen wird, dadurch gekennzeichnet, dass die 
beiden Langsseitenkanten des Probeentnahmeraums (71) als Schneiden 

to ausgebildet sind und die Schneiden wahrend und/oder nach Offnen des. 

• Probeentnahmeraums mehrmalig durch Bewegen der Biopsienadel geringfugig 
vor und zuruck bewegt werden, wobei die seitliche Schnittwirkung insbesondere 
durch den angelegten Unterdruck in der Biopsienadel unterstUtzt und damit eine 
seitliche Auftrennung des Gewebes ermOglicht und erst danach durch 
is Betatigung der Abtrenneinrichtung die Probe vollstandig herausgetrennt wird. 



2.) Biopsievorrichtung nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass die 
Schnittwirkung in Bezug auf die Schneide durch einen Aufcendruck, der z.B. vom 
Ultraschallkopf oder einer sonstigen Kompressionseinrichtung ausgeht, verstarkt 
>o wird. 

^ 3.) Biopsievorichtung nach Anspruch 1 , dadurch gekennzeichnet, dass die 
m Schneidenkanten (68) an den Langsseiten des Probeentnahmeraums dadurch 

gebildet werden, dass der Innenradius (ri) des Probeentnahmeraums in den 
is AuSenradius (ra) durch Herausnahme des Materials (T1) aus der Wandstarke 

ubergeht und dass die Schneidkanten im Bereich oberhalb 180° angeordnet 

sind (Fig. 11 g). 



4.) 

50 



Biopsievorrichtung nach Anspruch 1 , dadurch gekennzeichnet, dass der Hub fur 
das Vor- und ZurUckbewegen durch Programmierung des Mikroprozessors 
einstellbar ist. 
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5. ) Biopsievorrichtung nach Anspruch 4, dadurch gekennzeichnet, dass der Hub 2 

mm betragt. 

5 

6. ) Biopsievorrichtung nach einem oder mehreren der vorhergehenden AnsprQche, 

dadurch gekennzeichnet, dass die Vorwarts- bzw. 

RQckwartsbewegung dadurch erzeugt wird, dass der gesteuerte Antriebsmotor 
fQr die Nadel-/Schneideinrichtung den Spannschlitten (28) gegen eine zwischen 
o den Block (26) und den Spannschlitten (28) angeordnete kurze Spiralfeder (124) 

zieht und danach durch Umsteuerung des Motors (21) die Feder die 
RQckstellung des Spannschlittens unterstQtzt. 

^^7.) Biopsievorrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass die Vor- 
5 /RQckwartsbewegung 5 mal in kurzen Abstanden wiederholt wird. 



8. ) Biopsievorrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass die 

Steuerung des Antriebsmotors durch einen auf dem Motor montierten Geber 
erfolgt, der die Signale an den programmierbaren Mikroprozessor weiterleitet. 

9. ) Biopsieeinrichtung nach einem oder mehreren der vorhergehenden AnsprQche, 

dadurch gekennzeichnet, dass der Antrieb, der aus einer Kolben-Zylindereinheit 
(69) bestehenden Vakuum-/Druckerzeugungsvorrichtung (5), die parallel zum 
Biopsienadeltrager angeordnet ist, und der Antrieb der 
Biopsienadel/Schneideinrichtung einschliefclich Spanneinrichtung je aus einem 
Getriebemotor besteht, deren Drehrichtung und Drehdauer Uber einen 
programmierbaren Mikroprozessor gesteuert werden und der Geber fQr die 
jeweiligen Messwerte unmittelbar an dem jeweiligen Antriebsmotor angeordnet 
ist. 



ft 



10.) Biopsievorrichtung nach einem oder mehreren der vorhergehenden AnsprQche, 
dadurch gekennzeichnet, dass die Auslosung der Programmschritte ..Spannen" 
und ..Auswurf der Probe" Qber Verzogerungsschaltungen abgerufen werden. 




Biopsievorrichtung nach einem oder mehreren der vorhergehenden AnsprQche, 
dadurch gekennzeichnet, dass beim SchlielJvorgang der SchneidhUlse zum 
Herausschneiden der Probe die SchneidhUlse (3) iiber die SchlieRposition hinaus 
ca. 2 mm in Richtung Nadelspitze bewegt wird und danach um die gleiche 
Strecke in die SchlieSposition zurtlckgefahren wird. 
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